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P R e R R e I

«Die Geister, die ich rief...»
- Langzeitwirkungen

von Lcstasy

Neben den als posi-
tiv empfundenen
Wirkungen kann der
Gebrauch von Ec-
stasy zu lebensbeein-
trachtigenden Kom-
plikationen fthren.
Die maglichen psy-
chischen, psychiatri-
schen und psychoso-
zialen Langzeitfolgen
erfordern differen-
ziertes praventives
wie therapeutisches
Handeln.

HELMUT KUNTZ*

«Entweder ich schaffe Ecstasy, oder ES
schafft mich!» So beschrieb ein junger
Mann den Scheideweg in seinem Leben,
an den ihn Ecstasy und andere Party-
drogen gefiihrt hatten. In das kleine
Wortchen «ES» fasste er sein bedriik-
kendes Gefiihl, dass er sich nicht mehr
als Herr im eigenen Haus und als Mei-
ster seines Handelns empfand, sondern
ausgeliefert an die Fremdherrschaft ei-
nes uberaus machtigen Wesens. Ec-

* Helmut Kuntz ist Familien- und Korpertherapeut,
Autor sowie Referent fiir Fort- und Weiterbildung.
Er arbeitet bei der «Arbeitsstelle fiir Pravention»
der «Aktionsgemeinschaft Drogenberatung e. V.»,
Saargemiinderstrasse 76, D — 66119 Saarbriicken.
T: 0049 (0)681 985 41-17. Web: www.drogenbera
tung-saar.de
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stasykonsumierende legen sich mit ei-
nem machtvollen Gegner an, den sie nur
allzu gerne unterschitzen. Die Zahl de-
rer, die Ecstasy sowie der grossen Viel-
zahl verfiigbarer Designerdrogen einen
hohen Tribut zollen miissen, wichst be-
standig. Es sind vorwiegend Angeho-
rige des mannlichen Geschlechts, bei de-
nen wir erhebliche Komplikationen
durch risikobehafteten Substanzge-
brauch beobachten konnen.

Partydrogen
gestern und heute

Kamen Partydrogen bis vor wenigen
Jahren im lauten Gefolge von Techno-
Musik und einer eigenen Jugendkul-
tur sowie von vielen Kommentaren im
offentlichen Diskussionsraum beglei-
tet daher, so ist es neuerdings ver-
gleichsweise ruhig um Ecstasy und Co.
geworden. Zwar werden nach wie vor
die traditionellen grossen Techno-Pa-
raden veranstaltet, aber ansonsten sind
die Partys und Events wieder privater
geworden. Nicht nur die unzureichend
informierte Offentlichkeit, sondern
selbst viele Mitarbeitende in sozialen
Arbeitsfeldern wollten sich bereits der
Illusion hingeben, die Partydrogen sei-
en auf dem Rickzug. Doch der Schein
der relativen Ruhe triigt. Die Drogen
sind lingst in den Alltag eingewandert.
Keine Diskothek, keine Jugendfreizeit-
einrichtung, keine Schule, in der nicht
innerhalb kiirzester Zeit alles zu erste-
hen wire, was das Herz begehrt. Par-
tydrogen werden auf hohem Niveau
konsumiert. Nehmen wir Haschisch
und Marihuana als verbreitetste ille-
gale Drogen auf Grund der Konsum-
muster und Gebrauchsanlisse! hier
ausdriicklich aus, greifen etwa 8 = 10%
der jungen Menschen ab etwa 16 = 17
Jahren aufwirts versuchsweise oder
gewohnheitsmissig zu Ecstasy, Am-
phetaminen oder anderen Designer-
drogen. Auch biogene bzw. ethnobo-

tanische Rauschmittel erfreuen sich
steigender Beliebtheit.

Gratifikationen und
Schattenseiten von Ecstasy

Jenseits ideologischer oder dogmati-
scher Barrieren besteht kein Zweifel
daran, dass Ecstasy als Psycho- wie
Korperdroge faszinierende Wirkungen
zu entfalten vermag. Wer die spezifi-
schen Wirkungen von Ecstasy als eine
das Selbstwertgefithl nihrende Sub-
stanz, als Kontakt stiftenden «Her-
zensoffner», als «Liebesdroge», als vi-
talisierende «Korperdroge», als private
«Schlusseldroge», als Mittlerin zum
«kosmischen Orgasmus» oder als Mit-
tel zur Sprengung des Korperpanzers
sowie zur Befreiung vom zwanghaften
Denken? kennen und schitzen gelernt
hat, der wird nicht so ohne weiteres
wieder darauf verzichten wollen. Er ist
bereit, so manchen Preis fiir diese Be-
lohnungen zu bezahlen. Die Gratifika-
tionen, welche die Droge beschert, sind
jedoch nur die als positiv empfunde-
nen Seiten der Substanz. Mittlerweile
zeichnen sich immer deutlicher die
disteren Schattenseiten von Ecstasy
ab. Die Komplikationen, Folge- und
Langzeitwirkungen seines Gebrauchs
als Partydroge lassen sich auf verschie-
denen Ebenen feststellen.

Die vielfaltigen korperlichen oder in-
ternistischen Begleiterscheinungen des
Ecstasykonsums sind zahlreichen Ge-
brauchenden durch die pragmatische
Arbeit von Prdventions- und Dro-
genberatungsstellen vertraut. Der Hy-
perthermie, also der Uberhitzung des
Korpers mit unter Umstidnden lebens-
bedrohlichen Folgen, versuchen erfah-
renere Konsumierende durch die Be-
folgung der sogenannten safer-use-Re-
geln vorzubeugen. Unterschitzt wird
vermutlich die meistens nicht direkt
spirbare Hepatoxizitit, d. h. die Le-
berschidlichkeit des Designerdrogen-
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Gebrauchs. Die bedenklichsten Lang-
zeitfolgen des Ecstasykonsums finden
wir jedoch im neurologischen, psych-
iatrisch-psychischen und psychosozia-
len Bereich.

Psychiatrische und psychische
«Storungs»-Bilder

Wir kommen nicht umhin festzustel-
len, dass sich ein schlimmer Anfangs-
verdacht erhartet hat. Es steht mittler-
weile ausser Frage, dass insbesondere
chronischer Gebrauch sowie hohe
Dosierungen von Ecstasy und anderen
synthetischen Drogen die Gehirnfunk-
tionen der Konsumierenden erheblich
beeintrachtigen bzw. sogar langfristig
schidigen konnen. Am nachhaltigsten
untermauert diese Tatsache eine Studie
von Mitarbeitenden der Klinik far
Psychiatrie und Psychotherapie des
Hamburger Universitatskrankenhau-
ses Eppendorf. Die Studie weist nach,
dass das Ausmass der drogenindu-
zierten psychiatrischen Storungen bei
Ecstasykonsumierenden besorgniser-
regend hoch ist. Mehr als ein Viertel
der psychologisch-psychiatrisch sowie
neurologisch und internistisch sorgfal-
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tig untersuchten 107 Konsumierenden
wiesen eine substanzbedingte psycho-
tische Storung mit Halluzinationen,
Personenverkennungen, Wahn, Bezie-
hungsideen und psychomotorischen
Storungen auf. Besonders ausgeprigt
waren zudem Gedachtnisstorungen in
einem das alltdgliche Leben beeintrach-
tigenden Ausmass. Unterschieden wer-
den mussen jedoch akute psychiatri-
sche Storungsbilder, die sich mit dem
Absetzen der Drogen wieder zuriick-
bilden, von echten Intoxikationspsy-
chosen und lange anhaltenden psych-
iatrisch-psychischen Komplikationen.
Unbeantwortet bleibt vorerst auch
noch die Frage, ob partielle Schidigun-
gen der Gehirnfunktionen bei Ecstasy-
gebrauchern dauerhaft sind oder sich
langfristig wieder normalisieren. Zu-
mindest bei hochdosiertem Dauer-
konsum synthetischer Drogen sind
bleibende Beeintrachtigungen jedoch
wahrscheinlich. Bemerkenswert ist der
Hinweis der Hamburger Studie, dass
Ecstasykonsumierende gute Einsichts-
fahigkeiten in psychodynamische Zu-
sammenhinge mitbringen, die sie fiir
psychotherapeutische Behandlungen
zugdnglich machen konnen. Das deckt

sich mit meinen personlichen Erfah-
rungen in der Arbeit mit dieser Grup-
pe von Drogengebrauchenden.

Diagnosen all zu schnell
bei der Hand

Vor allem die Printmedien haben die
Ergebnisse der Hamburger Untersu-
chung begierig aufgesaugt. Horrormel-
dungen zu Ecstasy und Uberschriften
wie «Todestanz im Gehirn» sind jedoch
ein ganzlich unangemessener Umgang
mit den Fakten. Gleichfalls unangemes-
sen erscheint mir jener «diagnostische
Terror» vieler psychiatrischer Studien
tiber Personlichkeitsstorungen bei Kon-
sumierenden illegaler Rauschmittel. Sie
sind mir mit Diagnosen wie drogenin-
duzierte Psychose, dissoziale- oder nar-
zisstische Personlichkeitsstorung bzw.
Borderline-Syndrom, um nur die hau-
figsten zu nennen, allzu schnell bei der
Hand. Uber in sich schliissige und er-
folgreiche Konzepte zur Behandlung
junger Menschen, welche durch Ecstasy
an Geist und Seele Schaden genommen
haben, verfugt die klassische Psychia-
trie dagegen noch kaum. Und selbst
dort, wo sorgfiltig erstellte Diagnosen
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ihre Berechtigung haben, ist die damit
einhergehende Pathologisierung der
Drogengebrauchenden einem Behand-
lungserfolg wenig dienlich. Sie schafft

im zwischenmenschlichen Raum
schnell schwer iiberbriickbare Griben,
insbesondere dann, wenn die Patho-
logisierung der Patientlnnen mit der
subtilen Uberheblichkeit oder sogar
heimlichen Verachtung des «besseren
Menschen» daherkommt. Oft genug
konnen sich die Mitarbeitenden psych-
iatrischer Einrichtungen aus 6konomi-
schen, personellen und zeitlichen Griin-
den auch nicht die Mithe machen, den
eigentlichen Gehalt dessen zu verste-
hen, was die Konsumierenden poten-
ter Psychodrogen tber ihr Rauscher-
leben berichten. Vieles von dem, was
jene unter Drogeneinfluss erleben und
was die Substanzen in ihrem Inneren
bewirken, wird vollig zu Unrecht als
psychotische Wahnvorstellung oder
Wahrnehmungsverzerrung bezeichnet.
Viele Drogenerlebnisse, die sich beim
Erzihlen zunichst noch so unglaub-
wiirdig oder «verriickt» anhoren, sind
mitnichten echte Wahnvorstellungen
oder Halluzinationen. Fiir Einzelne
sind sie gelegentlich sogar unabwend-
barer Bestandteil einer personlichen
Lebenswahrheit. Es ist eine Wesensart
vieler Psychodrogen, dass sie die Be-
nutzenden in Bereiche ihrer Innenwelt
fithren, die ihnen unter normalen Um-
stinden nicht zuganglich sind. Spezi-
fische Wirkungen ausgewdahlter Sub-
stanzen bedienen ebenso spezifische
Bediirfnisse bei den Konsumierenden.
Neben den antriebssteigernden und
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korperlich vitalisierenden Wirkungen
bestimmter synthetischer Rauschmit-
tel sind es vor allem ihre psychischen
Komponenten, derentwegen sie ge-
schitzt werden.

Die Eigenmachtigkeit von
Psychodrogen

Entaktogene Drogen, die das eigene
Innere berithren, vermogen wie ein
geheimer Schlissel die privatesten, gut
verborgenen und geschiitzten oder tief
verdriangten Erlebnisspeicher zu 6ff-
nen. Sie konnen auch die immer wih-
rende SehnSucht nach dem wahren
Selbst bedienen.

Empathische Drogen enthalten fein-
fihlige Wirkkomponenten, derentwe-
gen sie gerne als «Herzensoffner» be-
zeichnet werden. Sie bedienen perfekt
unsere zwischenmenschlichen Kon-
taktbediirfnisse, indem sie die Fahig-
keit beriihren, sich intuitiv-wortlos in
die Befindlichkeit anderer Menschen
einzufithlen.

Entheogene Drogen, welche die ge-
samte Schopfung und insbesondere
die Welt der Gotter, Ahnen und Gei-
ster in uns gewahr werden lassen kon-
nen, rufen die eigenartigsten Emp-
findungen und Gefiihle, Bilder und
Selbst-Erfahrungen hervor. Spitestens
bei den ihnen zugeschriebenen Wir-
kungen scheiden sich die rein wissen-
schaftlich denkenden Geister, weil sich
magisch-spirituelles Erleben, Zeitrei-
sen oder ein Eintauchen in sogenann-
te Parallelwelten dem logischen Ver-
stand entziehen.

Die Durchschnitts-Konsumierenden
solcher Substanzen, welche Drogen auf
Partys zum Feiern nehmen, sind in der
Regel nicht auf die moglichen eigen-
michtigen Tiefenwirkungen der Mit-
tel eingestimmt. Folglich kann ihr see-
lisches Erleben unter dem Einfluss
potenter Drogen so weit jenseits all
dessen stattfinden, was sie in ihrer nor-
malen Erfahrungswelt als wirklich und
real erachten, dass sie in tiefste Ver-
wirrung uber das Erlebte zu stiirzen
vermogen. Sie wissen es in keinen per-
sonlichen Lebenszusammenhang mehr
einzuordnen. Insofern klingen manche
Erzdhlungen tber ihr Rauscherleben
fiir Aussenstehende erst einmal ver-
rucke.

Psychosen versus
Lebenswahrheiten

Fiir viele Benutzende machtiger Rausch-
mittel spielt sich ein echtes Drama ab,
und zwar im doppelten Sinne. Nicht
nur, dass sie unter dem Einfluss spezi-
fischer Substanzen bestimmte unvor-
hersehbare Erfahrungen machen, die
sie nicht verstehen und einordnen kon-
nen, und welche sie daher vielleicht
selbst glauben machen, sie seien «hdin-
gen geblieben» oder verriickt gewor-
den. Sie werden mit ihrem Erleben zu-
satzlich hiufig alleine gelassen bzw.
ausdriicklich als psychotisch diagno-
stiziert, und zwar deshalb, weil sich so
selten jemand wirklich der Miihe un-
terzieht, mit ihnen zusammen zu su-
chen und zu verstehen, welche Bot-
schaft oder personliche Wahrheit ihre
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Drogenreise beinhalten konnte. Vieles,
was anfangs wahnhaft und unerklar-
lich erscheint, lasst sich vor dem Hin-
tergrund der Lebensgeschichte eines
Menschen aufkliren, wenn man ernst-
haft nach klarenden Zusammenhangen
forscht. Wer jedoch nicht fur moglich
halt, dass die Wirkungen machtiger
Psychodrogen mehr sein konnen als
deregulierte Funktionen in der feinen
Architektur des menschlichen Gehirns,
wird sich nie auf die Suche nach dem
Sinn rauschbedingter Erlebnisinhalte
machen. Zugegeben: Es ist dusserst
schwierig, echte Wahnvorstellungen
von wahnhaft erscheinenden Erzihlun-
gen zu unterscheiden. Es existieren hier-
fur keinerlei objektive Kriterien. Auch
personlich kann ich mich dabei nur auf
mein Gefiihl verlassen. Aber je mehr
man iiber die verkannten Wirkungen
von Psychodrogen weiss und je verlds-
slicher man seiner eigenen Intuition und
der inneren Wahrheit wie Kompetenz
des Klienten vertraut, desto eher kann
man angeblich psychotische Vorstellun-
gen ihres Wahns entkleiden, sie in un-
sere sogenannte Normalitat tberfiih-
ren und dem Klienten damit vielleicht
sogar eine leidvolle psychiatrische Kar-
riere ersparen.

Fallbericht

Durch Vermittlung seiner Mutter kam
ein Abiturient zu mir in Beratung. Er
hatte tiber langere Zeit hinweg Ecstasy
und gelegentlich LSD konsumiert. Nach
einigen heftigen Rauschverlaufen stell-
ten sich merkwirdige Symptome ein,
die ihn zunehmend erschreckten. Er
klagte uber bedriickende Engegefiihle
in der Brust, verbunden mit Panik-
attacken, Verfolgungsideen und To-
desphantasien. Gleichzeitig fiihlte er
sich wie langsam vergiftet. Wenn die-
se Anfille ihn ohne Vorwarnung pack-
ten, fiel er regelrecht in sich zusammen
und erstarrte in Lihmung. Er beschrieb
das Geschehen wie eine «Implosion
nach innen» mit anschliessendem to-
talem seelischen Stillstand. Parallel
zu seinen Wahrnehmungen eher psy-
chischer Art verspiirte er einen dus-
serst konkreten, widerlich-bitteren Ge-
schmack im Mund.

Selbst nach Absetzen der Drogen klan-
gen die Symptome nicht ab. Der Kli-
ent glaubte sich schon «hdngen geblie-
ben». Sein Erleben erschien verruckt.
Es liess sich zunachst durch keine Be-
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gebenheit aus seiner Lebensgeschichte
erklaren. Durch weitere «glickliche
Umstiande» erfuhren die psychotisch
anmutenden Erscheinungen jedoch
ihre nachvollziehbare Auflosung.

Die Mutter des Klienten begab sich auf
Grund eigener Probleme in Psychothe-
rapie. Sie hatte zeitlebens unter Schuld-
gefithlen gegeniiber ihrer Mutter gelit-
ten und immer das Gefuhl, jegliches
Handeln und sogar ihr Leben als sol-
ches rechtfertigen zu miissen. Mehrere
Hypno-Therapiesitzungen ergaben ein
fur sie aufschlussreiches Bild: Die Mut-
ter meines Klienten sah sich als Fotus
im Leib ihrer Mutter. Sie machte sich
in der Gebarmutter ganz klein und kau-
erte sich zusammen, wagte nicht sich
zu rithren. Etwas ekelhaft Bitteres um-
gab sie, drang in sie ein, drohte sie zu
vergiften. Es wurde klar, dass es sich um
einen Abtreibungsversuch handelte.
Nachdem sie ihre Mutter klar und di-
rekt auf das Erleben unter Hypnose
angesprochen hatte, gestand diese ihr
zum ersten Mal im Leben, dass sie in
den ersten Nachkriegsjahren tatsich-
lich versucht hatte, ihre Tochter abzu-
treiben. Sie bediente sich dazu eines
Medikaments in hoher Dosierung, das
bei Gebrauch einen dusserst bitteren
Nachgeschmack hinterliess. Der heim-

lich vorgenommene Abtreibungsver-
such schlug jedoch fehl.

Mehrgenerationen-
Familientherapiesitzung

Die Mutter des Klienten erzahlte mir
von ihrer Therapie, als ich wegen ihres
Sohnes Riicksprache mit ihr hielt. Das
bot uns des Ratsels Losung an. Ich
lud daraufhin alle Beteiligten zu einer
Mehrgenerationen-Familientherapiesit-
zung ein. Dabei kam auch zur Sprache,
dass die Mutter meines Klienten auch
bei ihrem Sohn mit dem Gedanken an
eine Unterbrechung der Schwanger-
schaft geliebaugelt hatte. Ein Kind war
in der Ehe zu diesem Zeitpunkt noch
nicht geplant. Es blieb aber bei dem Ge-
danken, denn das Paar entschied sich
dafiir, das Kind zu bekommen. Nach-
dem alle Geheimnisse tiber versuchte
und fehlgeschlagene sowie angedach-
te Abtreibungen offen gelegt und ent-
tabuisiert waren, verschwanden die
Symptome meines Klienten ebenso
plotzlich, wie sie aufgetaucht waren.

Die Symptome des jungen Mannes
waren also weit entfernt davon, psy-

chotische Wahnideen zu sein. Sie hat-
ten ihren realen Hintergrund im mehr-
generationalen Familiengeschehen. In
seinem seelisch-korperlichen Erleben
tauchte der Abtreibungsversuch an sei-
ner Mutter wieder auf, mit allen darin
verwobenen «Gedachtnisspuren».

Familiengeheimnisse

Es ist heutzutage kein Geheimnis mehr,
dass Familiengeheimnisse, -tabus und
-dramen uUber Generationen hinweg
«vererbt» werden konnen, selbst wenn
und obgleich sie zu keinem Zeitpunkt
in den Familiengeschichten verbal
thematisiert worden sind. Wie die
spezifischen Wirkungen potenter
Psychodrogen indes solch untergriin-
dige «Bewusstseins»-Inhalte freizule-
gen vermogen, die der Konsument nie-
mals unmittelbar personlich erlebt hat,
entzieht sich einer verstandesmassigen
Erklarung. Doch spitestens seit der
LSD-Forschung Stanislav Grofs wissen
wir fraglos, dass sie tiber diese Potenz
verfugen.

Mein Klient hatte das Gliick, dass ich
mich mit ihm zusammen auf die Su-
che nach einer Erklarung fiir sein be-
fremdlich erscheinendes Erleben mach-
te. Was mich aufmerken liess, waren
vor allem seine dusserst prizisen sen-
sorischen Wahrnehmungen, die aus
einem ganz eigenen Korpergedachtnis
stammten.

Langst nicht immer lasst sich authen-
tisches Erleben von rein Drogen indu-
ziertem, psychotischen Erleben abgren-
zen. Man braucht dazu neben Intuition
und manchmal einer guten Portion
Gluck ausreichende Kenntnisse iiber
die spezifischen Wirkungen spezieller
Substanzen sowie ein Welt- und Men-
schenbild, welches nicht ausschliesst,
dass es jenseits unseres verstandesmis-
sigen Begreifens des Universums Be-
wusstseins- und Erlebnisbereiche gibt,
die eigenen Gesetzmassigkeiten unter-
liegen. Die Vertrautheit mit den Me-
thoden und Arbeitsweisen der Mehr-
generationen-Familientherapie kann
die Suche nach manches Ratsels Lo-
sung zusdtzlich erleichtern.

Dramen im psychotischen
Niemandsland

Zu viele Nutzerlnnen von potenten
Rauschmitteln bleiben auf Grund
Drogen induzierten, psychotischen Er-
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lebens tatsachlich im Niemandsland
hiangen, in welches sie die Wirkungen
der Rauschmittel gefithrt haben. Sie
sind dort auf unbestimmte Zeit verlo-
ren, weil sie den Weg in die reale Welt
nicht mehr wiederfinden. Leider mis-
sen wir eindeutig feststellen, dass ihre
Zahl im Zusammenhang mit der na-
hezu beliebigen Verfugbarkeit neuer
Drogen und einer wachsenden Ex-
perimentierbereitschaft vieler junger
Menschen steigt. Diese Tatsache besta-
tigen nicht nur neuere systematische
Untersuchungen sowie die Auskiinfte
psychiatrischer Einrichtungen. In mei-
nem eigenen Arbeitsalltag treffe ich
zunehmend hiufiger auf junge Men-
schen, die im Gefolge ihres Partypil-
lenkonsums tiber die befremdlichsten
Symptome klagen. Sie sind beunruhigt
uber «Locher im Kopf» oder durch
«undurchdringlichen Nebel», von wel-
chem sie sich dauerhaft eingehillt fith-
len. Sie erleben «Blitze» sowie «Ge-
witter hinter den Augen», verspiren
«unertragliche Zuckungen im Kopf»
oder finden sich plotzlich in einem
«vollig falschen Lebensfilm» wieder.
Sie stiirzen in «Zeitlocher», in denen
die Welt sowie ihr eigenes Selbst-Erle-
ben fir Momente zum volligen Still-
stand kommen. Viele sind der Uber-
zeugung, dass in ihrem Kopf etwas
geschieht, das sie nicht mehr willent-
lich unter Kontrolle haben. Besonders
dramatisch wird die Drogen induzier-
te innere Verheerung bei stirker aus-
gepragten psychotischen Zustinden
empfunden. Dann scheinen die « Han-
gengebliebenen» wie geisterhaft in Par-
allelwelten umherzuirren, aus denen es
selbst dann keinen Weg zuruck gibt,
wenn sie die Drogen absetzen. Im Ex-
tremfall l6sen sich bei den Betroffenen
die Selbst-Grenzen auf. Sogar ihr Ge-
fihl fir das fortwihrende Sein in der
Zeit zerfallt. Thr gesamtes Selbst wirkt
wie entleert. Sie sind irgendwo an ei-
nem anderen Ort, den sie zwar viel-
leicht sogar noch beschreiben, aber mit
niemandem mehr menschlich teilen
konnen. Gelegentlich nimmt das Dra-
ma im psychotischen Niemandsland
seine Fortsetzung in den Einrichtungen
der Psychiatrie, wenn die PatientInnen
den realen Film dort noch unertragli-
cher finden als denjenigen, welcher in
ihrem Kopf spielt. Medikamentése
Behandlung kann gelegentlich hilfreich
sein, um eine Art inneres Gleichge-
wicht wieder herzustellen. Doch eine
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Garantie darauf gibt es nicht. Eine
steigende Anzahl junger Menschen
wird die Geister, welche ihr Drogen-
gebrauch auf den Plan gerufen hat,
nicht mehr dauerhaft los. Sie missen
lernen mit «qudlenden Visionen» und
als fremd empfundenen «Wesen» zu
leben, die Macht tiber sie haben. Dem-
entsprechend berichten mir immer
haufiger Kolleglnnen, die in Wohn-
gruppen fur psychisch auffillige junge
Menschen arbeiten, dass «Opfer» von
Partydrogen aus der Psychiatrie zu ih-
nen abgeschoben werden, weil nie-
mand ihnen zu helfen weiss. Deren
Diagnose laute unisono: Drogen indu-
zierte Psychose.

Reversible Symptome

Zum Gluck klingen die psychiatrisch-
psychischen Entgleisungen bei den
meisten Konsumierende von Psycho-
drogen nach ein paar Tagen, Wochen
oder Monaten wieder ab. Insbesondere
die vielfaltigen Formen der milderen
Konzentrations- und Wahrnehmungs-
storungen sowie die nicht panikartig
ubersteigerten Formen von Angstatta-
cken, Verfolgungsideen, Enge- und
Bedriickungsgefiihlen, die fast schon
Gemeinplitze bei meinen Ecstasyklien-
tInnen sind, lassen eine vorsichtig op-
timistische Prognose zu. Absolut ty-
pisch fiir viele Drogengebrauchende,
die mit solchen Symptomen zu kdmp-
fen haben, ist ihr Versuch, sie durch
den gezielten Einsatz der dimpfenden
Wirkungen von Cannabis in Schach
zu halten. Solange sie Haschisch und
Marihuana zur Selbstmedikation ein-
setzen, konnen sie aber niemals zu-
verlassig in Erfahrung bringen, ob sich
ihre Symptome tatsichlich dauerhaft
zurlickbilden oder ob sie nur durch
Cannabisgebrauch eingedimmt sind.
Diese Klientlnnen bedurfen der aus-
driicklichen Ermutigung, auch auf
die beruhigenden Wirkungen dieser
letzten Droge zu verzichten. Etliche
scheuen ihre Furcht vor dem Wieder-
auftauchen der alten Angstgefiihle in
ihrer vertrauten Heftigkeit und Verun-
sicherung so sehr, dass sie dieses Wag-
nis lange Zeit nicht einzugehen bereit
sind.

Die blockierte Reifung

Nicht selten ist eine Langzeitfolge un-
terschiedlichen Pillengebrauchs eine

psychosoziale Reifungsblockade der
Konsumierenden. Kaum eine/r mag
dies jedoch zugeben, denn wer kehrt
schon gerne vor der eigenen Haustir.
Selbsterkenntnis und kritisch-verant-
wortungsbewusster Umgang mit Par-
tydrogen gehoren nicht gerade zu den
hervorstechendsten Merkmalen wenig
wihlerischer Drogengebrauchenden.
Entfalten Rauschmittel durch gewohn-
heitsmiassigen Konsum eine wachsen-
de Eigendynamik, engt sich das Leben
der Konsumierenden zunehmend ein.
Altersgemasse geistig-seelische Ent-
wicklungsaufgaben werden von ihnen
nur noch bruchstickhaft oder gar
nicht mehr gelost. Wo es gilt, im Le-
ben entscheidende Weichenstellungen
zu vollziehen, verharren sie unter Dro-
geneinfluss oft unschliissig und orien-
tierungslos. Sie scheuen die anstehen-
den progressiven Schritte.

«Das Fiirchten zu lernen»

In Anlehnung an das Mirchen «Von
einem, der auszog das Fiirchten zu ler-
nen» mussen junge Menschen in die
Welt ziehen, um sich das Leben zu er-
obern. Dazu gehort, es fiirchten zu
lernen. Gemeint ist zweierlei: Natiir-
lich soll ihnen das Leben als solches
keine Angst einflossen. Doch ist es eine
unvermeidliche Lebenstatsache, dass
Angst in vielen Gewindern Jugendli-
che wie Erwachsene bedrangt. In dem
Falle bedeutet «das Fiirchten zu ler-
nen», Bewiltigungsstrategien im Um-
gang mit herausfordernden Lebenssi-
tuationen zu entwickeln. Konkrete
Furcht wie generalisierte Lebensangst
durfen keine solch lihmende Macht
tber einen Heranwachsenden erlan-
gen, dass er in seiner Handlungsfihig-
keit erstarrt. Bei hoher dosiertem Pil-
lengebrauch beobachten wir haufig
eine Kettenreaktion: Die Konsumieren-
den ziehen sich auf eine Kultur der
Drogen und des «Feierns» zurtck,
wihrend ihre realen Probleme zuneh-
mend anwachsen. Die inneren Wider-
stande, sich den Lebensanforderungen
bemeisternd zu stellen, verstirken den
inneren Riickzug. Unsicherheiten und
Angste lassen sich jedoch nicht ginz-
lich verdringen oder durch Drogen-
einwirkung abpuffern. Miinden sie im
Ernstfall in drogeninduzierte Angst-
storungen ist der Teufelskreis gianz-
lich geschlossen. Sich an dieser Stelle
wieder dem eigentlichen Leben zu-
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zuwenden, bedarf harter psychischer
Arbeit.

Leben wertschatzen

In einem zweiten Sinne bedeutet «das
Firchten zu lernen» Achtung und Re-
spekt zu erwerben. Achtung vor dem
einzigartigen Wert des Lebens verhin-
dert allzu gedankenloses oder risiko-
reiches «Spielen» mit dem eigenen end-
lichen Leben. Betont gleichgiltige
jugendliche Ausserungen wie «An ir-
gendwas muss ich ja doch sterben»
bezeugen, dass der Entwicklungs-
schritt, das Leben zu achten und wert-
zuschatzen noch nicht vollzogen ist.
Tatsachlich ist dieser Schritt eine «rei-
fe Leistung». Respekt vor dem Leben,
vor seinen Mitmenschen und nicht
zuletzt auch vor dem eigenen mensch-
lichen Wesen zu entwickeln, ist ein
paralleler innerer Entwicklungspro-
zess, der zu einem stabilen Selbstwert-
gefiihl fiihrt. Sich selbst als wertvollen
Menschen zu begreifen ist der beste
Schutz vor selbstverichtlichem oder
gar selbstschidigendem Verhalten, wie
es massiver Drogengebrauch darstellt.
Exzessive Ecstasygebrauchende gehen
wenig pfleglich und selbstfiirsorglich
mit der eigenen Person um.

Die Blockade der psychosozialen Rei-
fung bei Drogenkonsumierenden ist
kein einzementierter unabanderlicher
Zustand. Sie kann vortubergehender
oder langfristiger Natur sein, je nach-
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dem, welche Richtung die Konsumie-
renden ihrem Leben geben. Die im
Alltag hiufig lange abgewehrte Er-
kenntnis zu «schlucken», dass der Ge-
brauch potenter Psychodrogen in vie-
lerlei Hinsicht die eigene Entwicklung
zu blockieren vermag, ist jedoch in
aller Regel eine «bittere Pille». Sie mar-
kiert den Wendepunkt, an dem ge-
wohnheitsmissige Drogengebrauchen-
de vom stichtig-passiven Lebensmodus
wieder in den selbstverantwortlich-
aktiven Modus wechseln?

Verantwortung fiir
eigene Person

Hangen gebliebene oder seelisch unrei-
fe Konsumierende von Ecstasy leiden
nicht nur unter ihren offenkundigen
Symptomen oder Selbstwertproble-
men. Oft genug sehen sie sich in der
Gruppe der Gleichaltrigen zusitzlich
Spott und Hame ausgesetzt, wenn ihr
Verhalten und Gerede zu befremdlich
wirkt. Es findet sich kaum noch ein
junger Mensch ab 14 oder 15 Jahren
aufwirts, der im weiteren Bekannten-
kreis nicht mindestens einen dieser
traurigen «Fille» aus eigener Ansicht
oder zumindest vom Horensagen
kennt. Unter anderem diese Tatsache
hat dazu gefiihrt, dass viele Jugendli-
che versichern: «Kiffen ist fiir mich o.k.
Aber Chemie wiirde ich nie anriibren.
Das ist doch nur Dreckszeug». Wer
sich dennoch entschliesst, sich auf das

«Spiel» mit potenten synthetischen
oder ethnobotanischen Rauschdrogen
einzulassen, ist in der Verantwortung
fur seine eigene Person gefordert.
Selbstfursorgliche Menschen werden
dieser Verantwortung in aller Regel
gerecht. Sie gehoren selten zu denen,
welche die Kontrolle uber ihren Sucht-
mittelgebrauch verlieren. Wer dagegen
vollig naiv, unbedarft, fehlinformiert
oder gar uberheblich Drogen zu sich
nimmt, liuft ein schwer kalkulierba-
res Risiko. Fir all diejenigen, die das
Risiko unterschatzen, die hangen blei-
ben, seelisch entgleisen und sich im
psychotischen Niemandsland verirren,
wird das Leben nie wieder so sein, wie
es vorher war, selbst wenn sie den Weg
tber kurz oder lang zuriick finden. H

Fussnoten
T Alles Wissenswerte zu Cannabis, detaillierte Fall-
berichte sowie ein «Kiffertest der etwas anderen
Art» finden sich in meinem Buch: «Cannabis ist
immer anders», Beltz-Verlag 2002
2 Ausfiihrlich beschrieben habe ich die unterschied-
lichen Wirkungen von Ecstasy in dem bereits in
dritter Auflage vorliegenden Buch: «Ecstasy — auf
der Suche nach dem verlorenen Gliick. Vorbeu-
gung und Wege aus Sucht und Abhangigkeit»,
Beltz-Verlag 2001
Die spezifische Dynamik und die entwicklungs-
psychologischen wie gesellschaftlichen Ursachen
der Sucht finden sich in meinem praxisnahen
Buch: «Der rote Faden in der Sucht. Neue Ansat-
ze in Theorie und Praxis», Beltz-Verlag 2000
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