Tron, revisited

Autor tiber Tod von Berliner Hacker Tron .Ich wollte
blof$ wissen, was eigentlich passiert ist”

Vor 26 Juhren starb ein junger Hacker aus Berlin-Neukdlln unter mysteriosen Umslinden. Der

Journalist Burkhard Schrider kennt den Fall wie kaum jemand sonst, War es Suizid oder Mord?

Heute im Tagesspiegel (leider Paywall): ,Vor 26 Jahren starb
ein junger Hacker aus Berlin-Neukolln unter mysteridsen
Umstanden. Der Journalist Burkhard Schroder kennt den Fall wie
kaum jemand sonst. War es Suizid oder Mord?“

Tatort Berlin
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Jer mysteriose Tod eines Hacl
Tatort Berlin

Der Tagesspiegel-Podcast Tatort Berlin beschaftigt sich in
seiner neuen Folge mit dem Tod des Hackers ,Tron“”. Ich komme
dort ausfuhrlich zu Wort (ca. 45 Minuten).
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Ich gebe morgen wieder mal ein langeres Interview zu meinem
Buch uber den Hacker Boris F. aka Tron. Das ist jetzt ein
halbes Jahrhundert her.

Als ich einige Links durchging, fiel mir auf, dass die Firma
Oliver Kommerlings nicht mehr im Internet zu finden ist. Was
ist das aber fur eine komische Fehlermeldung bei archive.org?

/Shorten und nicht die Tasten
belauschen lassen
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Bei Fefe las ich uUber A Practical Deep Learning-Based Acoustic
Side Channel Attack on Keyboards:

When trained on keystrokes recorded by a nearby phone, the
classifier achieved an accuracy of 95% [..] When trained on
keystrokes recorded using the video-conferencing software
Zoom, an accuracy of 93% was achieved.

Das ist eine ziemlich abgefahrene Sache. Mir fiel dazu Markus
Kuhn ein (der vor mehr als 20 jahren der Log Angeles Times
nette Dinge Uber mein Tron-Buch gesagt hat). Kuhn hat vor zwei
Jahrzehnten schon Angriffe auf devices geschildert, die sich
u.a. die Strahlung des Monitors zunutze machen.
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Naturlich wollte ich das Thema angemessen bebildern, aber das
war gar nicht so einfach. Neu ist bei Midjourney der sehr
nutzliche Befehl /shorten. Damit lasst man die KI den Prompt,
den man zusammengestoppelt hat, in token zerlegen. Der Rest
kann in die Tonne.

Mein Ausgangsbefehl war risks and dangers of the dangerous
video conference software zoom, symbolic photo, —-stylize 500
—ar 16:9. Den hat die KI auf Versionen von dangerous video
conference, photo gekurzt — der Rest ware ohnehin gar nicht
berucksichtigt worden.
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Important tokens

premptrisks and dangers of the dangerous video conference software zeem,
symbolic photo,

Shortened prompts
1 dangerous video conference, symbolic photo
2 dangerous video conference, photo
2 video conference, photo
) conference

B conference

Click on a button to imagine one of the shortened prompts.

What’'s new in V5.27

New Aesthetic System

Improved aesthetics and sharper Images

Slightly improved coherence and text understanding

Increased diversity (sometimes you may need to roll more than
once to get what you want sorry!)

The —stylize command has been fixed to have a strong effect on
the amount of the stylization applied to your image (more like
in V3). This command goes from —stylize 0 to —stylize 1000 and
the default value is —stylize 100

New ,High Variation Mode“

Turned on by default and makes all variation jobs much more
varied.

To toggle this type /settings and click a different variation
mode.

Underneath all upscales you can also chose which strength of
variation you want.

New /shorten command
This lets you ,analyze’ a prompt and get suggestions on what
words might not be doing anything and which ones might be key



New ,,Zoom Out” Feature

All upscales now have ,zoom out’ buttons underneath you can
use to reframe the image

[Zoom Qut 1.5x] [Zoom Out 2x] pulls the camera out and fills
in details on all sides

[Make Square] adds details on two sides to make a non-square
image into a square one

[Custom Zoom] (advanced) gives you a popup text box that
allows you to change the prompt as you zoom out as well as the
aspect ratio or precise zoom. To change aspect ratio set —zoom
1 then change the —ar to your target. This option will try to
remove black bars on your previous images.

Bei derart vagen Vorgaben darf man sich nicht wundern, dass
das Ergebnis wie eine Mischung aus einer Zombie-Apokalypyse
und einem Treffen weiblicher Taliban aussieht. Aber lustig ist
es schon.
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Drogen gegen Drogen
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— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?“ (1993)

Das englische Modell — Heroin auf Krankenschein

In England verschreiben Arzte ihren drogenabhangigen Patienten
Heroin auf Krankenschein. In Deutschland ist das zur Zeit ein
Ding der Unmoglichkeit. Das Betaubungsmittelgesetz namlich
ordnet Heroin unter die «nicht verkehrsfahigen Substanzen»
ein. Auf deutsch: Der Stoff ist absolut verboten, er darf auch
nicht als Medikament eingesetzt werden.

Ein vergleichbares Gesetz gibt es jenseits des Armelkanals
nicht. Zwar hat England sich schon vor langer Zeit in einem
internationalen Ubereinkommen verpflichtet, die Versorgung mit
Psychopharmaka «zu regeln», man UuUberliell es aber den
Medizinern, wie mit dieser Bestimmung umzugehen sei. Eine
Kommission von neun Arzten — benannt nach ihrem Vorsitzenden
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Humphrey Rolleston — definierte schon 1926 die Opiat-
Abhangigkeit als Krankheit, zu deren Behandlung auch die
zeitweilige Versorgung der Patienten mit ihrer Droge durch den
Arzt gehorte — mit dem Ziel, sie entweder, nach einer gewissen
Zeit, abstinent zu machen, oder, wenn die Entzuge scheiterten,
langfristig zu substituieren.

Im Gegensatz zu Deutschland hielten sich die staatlichen
Behdérden zuriick: Sie schrieben — und schreiben — den Arzten
nicht vor, wie sie in einem bestimmten Fall zu praktizieren
hatten. Schon 1858 hatte ein Arztegesetz bestimmt, dass sich
«keine Orthodoxie» bilden durfe. Das heiBt: Keine Institution
darf den Medizinern eine einzige, «alleinseligmachende»
Behandlungsmethode fiir eine Krankheit auf zwingen. Uber die
Einhaltung des Gesetzes wacht eine Gruppe von Arzten, die von
ihren Kollegen gewdhlt wird. Die englische ArzteLobby
vereitelte auch den Versuch des Innenministeriums im Jahre
1955, der pharmazeutischen Industrie die Herstellung von
Heroin zu untersagen.

Lange Zeit lag die Zahl der Opiat-Suchtigen in England relativ
konstant bei rund 500. Diese «Junkies» waren vorwiegend
Angehorige der Mittelschicht, die aus gesundheitlichen Grunden
mit Morphium oder Heroin versorgt wurden oder die — wie nach
dem Krieg in Deutschland das medizinische Personal — aus
beruflichen Grunden leicht an die Droge herankamen. Das
anderte sich erst in den sechziger Jahren. Zwischen 1964 und
1968 stieg die Zahl der Heroin-Konsumenten rapide an, allein
in zwei Jahren — 1968/69 verdoppelte sie sich.

Die Grunde dafiur lagen allerdings weder in einer wachsenden
Zahl von «Suchtpersonlichkeiten» noch im «ideologischen
Hintergrund der Hippie-Kultur», wie es einige Theoretiker gern
sahen. Schuld war vielmehr ein halbes Dutzend Arzte, vor allem
in London, die gegen Bezahlung Privatrezepte Uber grofle Mengen
ausstellten und damit indirekt auch die Nachfrage
nordamerikanischer Touristen befriedigten. So hatte ein
einziger Arzt 1962 sechs Kilogramm (!) Heroin ausgegeben -
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mehr als die Halfte der Menge, die seine Kollegen insgesamt
verordnet hatten. (1)

Vergleichbar ist diese Entwicklung mit der heutigen Situation
in Deutschland, wo die Medikamentenabhangigkeit, vor allem von
Benzodiazepinen, durch die unverantwortliche
Verschreibungspraxis vieler Arzte geférdert wird.

Aufgrund dieses Missstands anderte die englische Regierung das
System: Den Hausarzten wurde in der Regel verboten, Heroin zu
verschreiben. An ihre Stelle traten die «Drug Dependence
Clinics» (Drogenpolikliniken), die die Substitution
Drogenabhangiger Ubernahmen. Diese mussten sich registrieren
lassen, um Mehrfachverschreibungen zu verhindern. Nur einige,
speziell ausgebildete Allgemeinmediziner behielten die Lizenz,
um Kokain, Cannabinol, Morphin, Methadon und andere
Rauschstoffe abzugeben. Fur die ausschliellich medizinische
Indikation, etwa bei Herzanfallen, durften und durfen aber
alle englischen Arzte nach wie vor auch Heroin verschreiben.

(2)

Eine Tradition des «englischen Modells» blieb erhalten: Jedes
Arzte-Team in den Drogenpolikliniken — unter Leitung eines
verantwortlichen Psychiaters — wahlte die Behandlungsmethode,
die es fur richtig hielt. Deshalb gibt es kein
allgemeinverbindliches Modell. Die «englische Methode» besteht
darin, dass jeder seine eigene wahlt: entweder die stationare
Entgiftung, Heroin-Erhaltungsprogramme mit oder ohne Betreuung
oder die Substitution mit Methadon. Ein Parlamentarier hatte
1971, wahrend der Beratungen zu der veranderten Gesetzgebung,
den bemerkenswerten Satz gepragt: «Wir wissen zwar nicht, was
wir mit den Sichtigen anfangen sollen, aber die Arzte sollten
etwas daruber wissen.» (3) In Deutschland ist es genau
umgekehrt: Die Arzte haben keine Ahnung und verlassen sich auf
die Vorgaben der nicht besser informierten Politiker.

Das Resultat der geanderten Praxis war zunachst enttauschend.
Ein Jahr nach Grundung der Drogenpolikliniken waren die



meisten derjenigen, die mit Heroin substituiert wurden, ihrem
Leben in der illegalen Szene treu geblieben. Nur der
Beschaffungsdruck hatte abgenommen. Nach zehn Jahren
allerdings sah die Situation anders aus: Ein Drittel der
Kontrollgruppe lebte mittlerweile drogenfrei, knapp 40 Prozent
waren noch in Behandlung — entweder mit Heroin oder mit
Methadon -, und 15 Prozent waren gestorben. Die
Drogenpolikliniken gingen immer mehr dazu uber, statt Heroin
die «Ersatzdroge» Methadon zu verschreiben. Diese hat den
Vorteil, nicht so stark zu euphorisieren und langer im Korper
zu bleiben — die Abhangigen missen also nicht mehr so haufig
zum Arzt.

Die Kritiker des englischen Modells - vor allem aus
Deutschland — bemangeln, dass die Verschreibung von Heroin und
Methadon nicht zum Entzug und zur Abstinenz motiviere und in
der Regel «suchtverlangernd» wirke. Die «suchtige Fehlhaltung»
andere sich nicht. (4)
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Offenbar sind diese Kritiker nicht bereit, die Realitat zur
Kenntnis Zu nehmen. SchliefBlich zeigte die
Zehnjahresuntersuchung, dass drei Viertel aller Patienten
entweder noch in Obhut der Arzte waren oder drogenfrei lebten.
Die letztere Gruppe — immerhin ein Drittel -, das koOnnen
selbst die Abstinenz-Verfechter nicht leugnen, «zeigte in
ihrem Verhalten keinen Unterschied mehr zur
Normalbevdlkerung».5 Was nicht erreicht wurde ist, dass die
uberwiegende Anzahl der Sichtigen «genesen» war. Wenn man
dieses Ergebnis jedoch mit der Erfolgsquote der Drogentherapie
in Deutschland vergleicht, die selbst wohlmeinende Fachleute
unter der Zehn-Prozent-Marke ansiedeln, wird die ideologische
Verbohrtheit der Kritiker deutlich.

Schadensverhutung scheint fur die orthodoxen Vertreter der
Drogenpolitik in Deutschland irrelevant zu sein. Vielmehr
kommt es auf die richtige Weltanschauung an: Der Mensch hat
einen Bogen um die Drogen zu machen, egal, um welchen Preis.
Wer Drogen konsumiert, auch wenn er in sozial stabilen
Verhaltnissen 1lebt, einer Arbeit nachgeht und seinen
Mitmenschen nicht uUber Gebuhr schadet, macht sich des
«slchtigen Fehlverhaltens» schuldig. Dieses kann nur dadurch
bekampft werden, «dass die Konsequenzen der Sucht negativ
erlebt und bewusst wahrgenommen werden». (5)

Damit nehmen die Abstinenz-Philosophen in Kauf, dass
Drogenabhangige fur Jahre ins Gefangnis wandern oder sich aus
Verzweiflung selbst toten — ein beispielloser Zynismus, der
aber so tief in irrationalen Angsten verwurzelt ist, dass
Argumente nichts fruchten.

Bezeichnend ist auch das Fazit, das ein Hardliner der
deutschen Drogenpolitik — der Leiter einer Munchener
Drogenberatung — zieht: «Trotzdem bleibt die Frage offen, was
mit chronischen, depravierten Opiatabhangigen geschehen
sollte.» (6) In der Tat, diese Frage konnen die Verfechter
einer «drogenfreien» Gesellschaft nicht beantworten.
Unterderhand suggeriert ihre eingestandene Hilflosigkeit, dass



bei den «Unwilligen» ohnehin alle Bemuhungen vergeblich seien
und man diese der Justiz oder arztlichen ZwangsmaBnahmen

uberlassen konne.

(1) Vgl. S. Kappel: Aspekte der Entwicklung des «Britischen
Systems» der Behandlung Opiatabhangiger. In: In:Wiener
Zeitschrift fur Suchtforschung, 1980, S. 33ff

(2) Dr. John Marks aus Widnes bei Liverpool schatzt, daB ca.
10% der Psychiater «schon immer» Heroin verschrieben hatten,
jetzt seien es «wahrscheinlich uber 25 % » (briefliche
Mitteilung), vgl. J. Marks: Das englische System in Widnes,
Merseyside (fotokop. Manuskript o.J.), S.3

(3) So R. Wille in: D. Kleiner (1987), S. 206
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Der Arzt der Geachteten

diacetylmorphine —chaos 100 —s 750 —s 750

— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)

Selbst der friedfertigste Mensch wird, wenn er die Praxis des
Dr. med. Gorm Grimm in Kiel verlasst, sein Bedurfnis nach
Harmonie und seine Abneigung gegen Streit uberdenken. Ein
Gesprach mit dem bundesweit bekannten «Drogenarzt» provoziert
eine klare Stellungnahme, fur oder gegen, schwarz oder weiBR,
ja oder nein. Entweder ist dieser schmachtige, weifhaarige
Mann mit zarten Handen und leiser Stimme ein Scharlatan, dem
sofort das Handwerk gelegt werden muss, oder die Verfechter
der traditionellen deutschen Drogenpolitik sind allesamt
inkompetent oder nicht ganz bei Trost.
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Die Gegner des Gorm Grimm — Arztekammern, eine Heerschar von
hochqualifizierten «Suchtexperten», Politiker, Richter,
Staatsanwalte, Krankenkassen, Drogenberater und Kollegen der
medizinischen Zunft — verzichten auf vornehme Zuruckhaltung,
wenn sie auf das Thema angesprochen werden. Von
«Monsterpraxis» ist die Rede, oder: «Das ist ein Psychopath.»
Seine Anhanger, die Patienten, sind anderer Meinung. Auch ihre
Stellungnahmen lassen an Deutlichkeit nichts zu wlnschen
ubrig: «Der einzige, der mir geholfen hat», «Er hat mich vor
dem Selbstmord bewahrt», oder: «Ich liebe diesen Mann.» Gorm
Grimm durfte der einzige deutsche Arzt sein, dessen Patienten
far ihn auf die Strafe gegangen sind: Im Frihjahr 1992
formierten sich rund hundert Drogenabhangige zu einem
Demonstrationszug durch die Kieler Innenstadt, um ihren Doktor
zu unterstutzen.

Was macht Gorm Grimm, dass die Krankenkassen eine Lawine von
Prozessen gegen 1ihn losgetreten haben, dass er wegen
«fahrlassiger Totung» und «Korperverletzung» angezeigt und
dass seine Praxis von Kriminalbeamten durchsucht wurde, dal
ihm mehrfach die Zulassung entzogen werden sollte? Gorm Grimm
lachelt auf diese Frage nur schwach, als sei er mude, gewisse
Dinge immer und immer wiederholen zu mussen. «Ich nehme den
hippokratischen Eid ernst.» Dort sei davon die Rede, der Arzt
miusse «die Gesundheit schutzen und wiederherstellen, Leid
verhindern und lindern». Aber dagegen konne doch niemand etwas
sagen? «Da tauschen Sie sich. Ich praktiziere unter
kriegsahnlichen Bedingungen.»

Das scheint ein wenig Ubertrieben, aber dennoch: Die Vehemenz
und Hartnackigkeit, mit der seine Gegner ihn mit juristischen
Mitteln bekampfen, lasst sich mit rationalen Argumenten kaum
erklaren. Gorm Grimm substituiert mehrere hundert
HeroinAbhangige zum Teil seit Uber zehn Jahren mit Codein-
Praparaten, die nicht dem Betaubungsmittelgesetz unterliegen
und die in jeder Apotheke verkauft werden: Mit Remedacen,
einem Hustenmittel, mit Codein-Kompretten (Markenname:
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Codeinum phosphoricum [forte] Compretten) oder Dihydrocodein-
Saft. Dihydrocodein ist ein chemisch verandertes Derivat des
Codein, das in geringen Mengen in Opium enthalten ist. Codein
wird im menschlichen Korper, wie Heroin, zu Morphium
umgewandelt und hat auch dessen Wirkung.

Drogen gegen Drogen? Codein ist ein Opioid und macht abhangig
— genauso wie Methadon bzw. Polamidon. Eine Abhangigkeit werde
durch eine andere ersetzt, die «Sucht» also verlangert, meinen
die, die jegliche Ersatzdrogen ablehnen. Die erste Behauptung
der Substitutions-Gegner ist richtig, die zweite nicht
unbedingt.

make a scientific representation of the chemical structure diacetylmorphine and Codeine symbolic:: molecular::1

quantum dot display::1 macro lens::1 —v 4 —chaos 50 —s 750

Die Substitution hat nicht das Ziel — wie irrigerweise immer
wieder behauptet wird -, eine illegale Droge nur durch eine
legale zu ersetzen. Ganz im Gegenteil. Langfristig sollen die
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Drogensiuchtigen «clean» werden. Nur, um diesen Schritt wagen
zu konnen, mussen die psychischen und sozialen Voraussetzungen
stimmen. Daher geht die «maintenance-to abstinence»-Therapie
(von der Erhaltung zur Abstinenz) schrittweise vor. Die extrem
euphorisierende Droge Heroin wird durch ein schwacheres Opiat
ersetzt — wie Codein. Der Effekt: Abhangige, die substituiert
werden, beginnen nach einer EingewOhnungsphase, sozial
unauffallig und «normal» zu leben, ihr Umfeld stabilisiert
sich in der Regel, sie konnen einem Beruf nachgehen. Erst dann
kann der Schritt zur Abstinenz mit Aussicht auf Erfolg in
Angriff genommen werden.

Dagegen lieBe sich kaum etwas sagen. Und die positiven
Erfahrungen etwa in den USA seit 1982, wo 85.000
Drogensuchtige Methadon erhalten[1993], sollten eigentlich fur
sich sprechen. Die Verfechter der klassischen Abstinenz-
Therapie, des «Alles oder Nichts», koénnen nur deshalb von
ihrem vélligen Scheitern ablenken, weil die Offentlichkeit so
gut wie nichts uUber Substitution weiB — und ebensowenig Uuber
Opiate.

«Drogenabhangige gelten als psychisch krank», sagt Gorm Grimm,
«als hemmungslos, gefuhllos, bindungslos, verwahrlost,
asozial, kriminell und gefahrlich, sogar als antisozial und
staatsfeindlich. 1Ihre psychische Krankheit mache sie
unzurechnungsfahig, was sich z. B. in ihrer Uneinsichtigkeit
in die Behandlungsbedirftigkeit aullere. Von ihnen gehe eine
Art Ansteckungsgefahr aus, ihre Sucht sei eine der schwersten
bekannten Krankheiten, deren Ausbreitung mit allen Mitteln
verhindert werden miusste.» (1)

So sieht das ideologische Fundament aus, auf das die
Abstinenz-Philosophen bauen koénnen. Ihre Antwort auf
«Verwahrlosung» und «Suchtcharakter» ist immer noch dieselbe,
die der deutsche Arztetag in Danzig schon 1928 formuliert hat:
Die «einzig richtige Behandlung eines Suchtigen», hiell es
schon damals, sei «die sofortige Entziehung und anschliefende
langfristige Entwohnung», in der eine
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«Personlichkeitsveranderung» erreicht werden musse. Die
Behandlung sei «nur stationar» durchfuhrbar.

Immerhin hat einer der Vater der «Suchtbekampfung» durch
Abstinenz, Prof. Wolfram Keup, zugegeben, dass die Praxis
dieser Art der «Entwdhnung» ein Desaster ist: «In der
Bundesrepublik Deutschland mogen derzeit etwa funf Prozent der
Abhangigen motiviert sein. Von ihnen scheinen nur etwa 30
Prozent, also 1,5 Prozent aller Fixer, ein Entwohnungsprogramm
erfolgreich zu durchlaufen.» (2) Keup spricht von einer
«katastrophalen Situation in der Motivation Heroinabhangiger
zur Therapie». Doch woran liegt das? Ist der Kaufer schuld,
wenn ihm das Produkt nicht gefallt? Oder sollte man uber eine
Verbesserung des Angebots nachdenken? Gorm Grimm kommentiert
Keups AuBerung mit dem schlichten Fazit: «Also: 98,5 Prozent
aller Drogensuchtigen verbleiben in der kriminellen
Drogenszene oder zeitweise im Gefangnis.» (3)

Das weiB auch die Abstinenz-Lobby, und deshalb wagt es auch
niemand, dem Kieler «Drogenarzt» Misserfolge oder das
Scheitern seiner Therapie vorzuwerfen. Schlielllich sprechen
die Fakten fur ihn: Ein groBer Teil seiner heroinabhangigen
Patienten, die mit schweren Verwahrlosungserscheinungen zu ihm
kamen, war nach einer gewissen Zeit psychisch und sozial
stabilisiert, trotz ihrer Abhangigkeit von Ersatzdrogen. Das
gilt sogar fiur Alkoholiker und Medikamentenabhangige, die auch
zu Grimms Klientel gehoren.

Die Vorwlrfe, die gegen Gorm Grimm erhoben werden, sind heute
eher Ruckzugsgefechte, mit denen man wenigstens das Gesicht
wahren will. Grimm verschreibe «indikationswidrige Mengen» und
kontrolliere nicht die Einnahme durch die Patienten.

In einem Verfahren, das die Arztekammer Schleswig-Holstein
gegen ihn anstrengte — mit dem Ziel der «Feststellung, dass
der Beschuldigte zeitweilig oder dauernd berufsunwlrdig ist» —
wurden Vorfalle aus funf Jahren penibel aufgelistet. Das
Berufsgericht, bestehend aus drei hochrangigen Medizinern,
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sprach ihn frei und erlegte der Arztekammer die Kosten auf. In
der Begrundung hieB es — ein sarkastischer Unterton ist
unuberhorbar: Es sei bewusst auf die Befragung von Experten
verzichtet worden, «welil der wissenschaftliche Streit um die
Ersatzdrogentherapie Heroinsluchtiger weithin einem
Glaubenskrieg gleicht und von Sachverstandigen uber das in
bisherigen Veroffentlichungen und Anhdrungen hinaus Gesagte
nichts Neues mehr zu erwarten war».

Aus der «Fiulle der bisherigen Meinungsaullerungen» ergabe sich
nur zweierlei, so das Gericht, «namlich dass es weder einen
eindeutig festmachbaren Grund fur das Entstehen der Sucht beim
einzelnen Abhadngigen gibt, noch eine einzelne
Behandlungsmethode, die den Erfolg auch nur andeutungsweise
garantiert». Die Bekampfung der Drogenabhangigkeit sei «ein
derzeit noch ungelostes medizinisches Problem». Deshalb, so
folgerten die Richter erstaunlich konsequent, gebe es auch bei
der Behandlung von Heroinabhangigen «keine anerkannten Regeln
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der arztlichen Wissenschaft, von denen abzuweichen einen
arztlichen Kunstfehler bedeutet».

Doch halt: Wenn das so ist, warum verschreiben nur ein paar
Dutzend Arzte in Deutschland Codein? Warum ist diese Methode
der Substitution bisher nur in Hamburg offiziell anerkannt?
Warum informieren die meisten Drogenberatungsstellen nicht
uber diese Moglichkeit, obwohl der Kieler Arzt eine
erstaunliche Erfolgsquote vorweisen kann? Warum weigern sich
die Therapie-Einrichtungen und die Drogenexperten standhaft,
das Thema auch nur zu diskutieren?

Ganz einfach: Wir sind in Deutschland, und da geht es ums
Prinzip. Und das heil8t: Abstinenz. Dazu kommt, dass sich die
Arzte auf staatliche Stellen, Polizei, Justiz, Gesundheits-
und Sozialbehorden und die Berufsgruppen verlassen konnen, die
vom Abstinenz-Dogma profitieren. Die Junkies werden der
Abstinenz-Therapie mit allen Mitteln «zugefihrt». Fur Gorm
Grimm fuBt der arztliche Umgang mit Drogenabhangigen in
Deutschland auf der «gelungenen Einschiuchterung (fast) aller
Mediziner», er 1ist «das Ergebnis» einer «im internationalen
Vergleich beispiellosen deutschen Arzte-Disziplinierung».

In dem Bescheid eines Gerichtes, das am 30.10.1985 ein
Verfahren gegen Gorm Grimm einstellte, heillt es: «Auch der
Hinweis des Beschuldigten, dass die ‘Substitutionstherapie’ 1in
der internationalen Literatur positiv beurteilt werde, kann
nicht dazu fuhren, die Behandlungsmethode des Dr. Grimm nicht
als Verstoll gegen die arztliche Heilkunst anzusehen.» (4) Und:
Es konne den Beschuldigten nicht entlasten, wenn in der
internationalen Literatur Reduktionsprogramme und
Erhaltungsprogramme diskutiert wirden. Mit anderen Worten:
Wenn in anderen Landern gute Erfahrungen mit der Substitution
gemacht werden, heilt das noch lange nicht, dass deutsche
Arzte und Juristen deshalb auf ausldndische Experten héren
mussten.

Trotz dieser seltsamen Logik: Das Verfahren wurde eingestellt.



Juristisch haben sich die Gegner Gorm Grimms bisher nicht ein
einziges Mal durchsetzen konnen. Er gewinnt alle Prozesse.

Die offenen Anfeindungen, deren er sich seit Jahren erwehren
muss, haben ihre Spuren hinterlassen. Der «Drogenarzt» teilt
so kraftig und grob aus, wie er einstecken musste. Er schatzt
auch das «Suchtpotential» des christlichen Glaubens relativ
hoch ein: Die durch ekstatische religitose Erlebnisse bewirkte
Euphorie sei «nicht empfehlenswert» und der Droge Crack
gleichzusetzen. «Wenig empfehlenswert» sei auch die «Droge
Macht». Auf nur knapp zwanzig Seiten eines seiner Bucher
kreiert er eine «Theorie der Drogensucht», die beinahe alle
Fragen meint klaren zu konnen, um deren Beantwortung sich
Generationen von Wissenschaftlern seit Jahrzehnten bemuhen. So
schafft man sich nicht viele Freunde.

Zur Zeit wollen die Krankenkassen dem Drogendoktor an den
Kragen. Sie wollen die Substitution mit Codein nicht bezahlen.
Den Apotheken ersetzen sie zwar die Kosten fur die «Remmis»,
die Kompretten und den Saft, fordern aber von Grimm mehrere
Millionen Mark zuruck. Die Angelegenheit ist zunachst — bis zu
einem Musterprozess -aufgeschoben. «Ich habe mir
Narrenfreiheit erkampft», sagt Gorm Grimm grimmig.



Der Kieler Arzt hat einige Briefe, die er erhielt, in einem
Buch verdoffentlicht. Sie sagen mehr aus als alle Reportagen
und theoretischen Erorterungen uber das «Drogenproblem». So
schreibt eine Mutter, deren Sohn seit fiunfzehn Jahren
heroinabhangig war: «Ich habe mit ihm alle Stadien durchlebt
und durchlitten, die in der Bundesrepublik im Lebenslauf eines
Suchtigen fast unausweichlich vorgegeben sind: eineinhalb
Jahre Jugendstrafanstalt wegen Besitz von einem halben Gramm
Heroin, elf Langzeit-Therapien, zwei davon bis zum Ende
durchgestanden, sechzehnmal Unterbringung in psychiatrischen
Anstalten, davon mehrmals Uber langere Zeitraume hinweg, zweil
Pflegschaften, etwa dreilig kalte Entzlige und immer wieder
auch ambulante Therapie und Beratung. Ich wei nicht, wie mein
Sohn das ertragen konnte, ich weils nicht, wie ich es ertragen
habe. Mein Mann ist daruber gestorben.

Auch ich habe mich offenbar vor dem Gesetz schuldig gemacht,
indem ich meinen Sohn mit Geld unterstutzte (was das Gesetz
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andererseits von mir verlangt). Es wurde deswegen eine
Geldstrafe von eintausendfunf-hundert DM uber mich verhangt..
Aber ein solcher Bericht wird Sie, die Sie zumeist mit
Suchtigen arbeiten, nicht Uberraschen, stellt er doch absolut
kein Einzelschicksal dar. Das Besondere daran ist, dass sich
fir meinen Sohn wirksame Hilfe abzeichnete, zum erstenmal nach
vierzehn Jahren: Er wurde 1in eine Methadon-Behandlung
aufgenommen. Die Erleichterung war unvorstellbar. Von
Straffalligwerden konnte keine Rede mehr sein, der
Gesundheitszustand verbesserte sich erstaunlich, er hatte
wieder Hoffnungen und Plane, machte die ersten Schritte, um
eine Ausbildung nachzuholen und was eben sonst zu einem
normalen Leben gehort..

Dann, nach einer fur meinen Sohn und mich recht kurzen Zeit
des hoffnungsvollen Neubeginns, kam die Katastrophe: Der Arzt
wurde verhaftet, (5) die Praxis geschlossen und einige hundert
Patienten zuruckgestoBen in Elend, Not und Verzweiflung. Nun
sah mein Sohn keinen anderen Ausweg mehr, er strangulierte
sich mit einem Kabel. Ich fand ihn, baumelnd, und konnte 1ihn
noch rechtzeitig abschneiden. Erneut Einweisung in die
Psychiatrie, wiederum Pflegschaft und Androhung einer
Unterbringung auf Dauer. Davongekommen nur durch die
Bereitschaftserklarung flr eine neuerliche Langzeittherapie..

Ich klage an — im Namen Tausender von Suchtigen und ihren
Angehorigen wegen Korperverletzung durch wunterlassene
Hilfeleistung wund wegen der Verweigerung einer
Behandlungsmoglichkeit. Ich klage an -wegen Duldung und
Erzeugung unsagbaren Elends und Schadigungen an Korper und
Seele bei Tausenden von Siuchtigen, ihren Angehorigen und den
ihrer Verantwortung folgenden Arzten. Ich zdgere nicht, dies
alles als inhuman zu bezeichnen. Heute, am 2.6.1988, will ich
diesen meinen ‘Bericht einer Mutten endgultig zum Abschluss
bringen. Mein Sohn, seit 15 Jahren gehetzt und gejagt, sah
keinen anderen Ausweg mehr und machte seinem
verzweiflungsvollen Leben ein Ende.»



Das alles kann einen gestandenen deutschen Drogenexperten
nicht erschuattern. Nehmen wir zum Beispiel den Leiter einer
Kieler Drogenberatungsstelle, ehemals Kampfschwimmer der
Bundeswehr, seit 20 Jahren im Geschaft. Bei meinem Besuch ist
die Beratungsstelle gahnend leer: Es werden ausschlielSlich
Therapie-Platze angeboten, die auf Abstinenz setzen. «Wir
kriegen unser Geld», sagt der Mann, «egal, ob wir das oder das
machen.» Man musse sich eben entscheiden, welche Moglichkeit
der «Behandlung» der Junkies man wahle. In einem Leserbrief an
ein Nachrichtenmagazin hat er eine Reportage uber Gorm Grimm
als «Lore-Roman» abgetan. Die Substitution sei die «Endlosung
des Drogenproblems» und tauge «nicht zur ernsthaften
Diskussion».

Nur wenige hundert Meter weiter, in der Praxis von Gorm Grimm,
drangeln sich die Patienten. Ein Soldat der Bundeswehr — er
kommt mit Marschbefehl des Truppenarztes — holt sich seine
Codein-Dosis fur mehrere Wochen. Sein Vorgesetzter, der 1ihn
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vor kurzem belobigt hat, weifl nicht von der «Sucht» des
Untergebenen, der Truppenarzt halt auf seine Schweigepflicht.

Ein Leiter eines Heimes fur Behinderte schluckt taglich
achtzig Remedacen. «Wenn das jemand in meinem Heimatort
erfahren wirde, ware ich unten durch», sagt der Patient. Er
war noch vor zehn Jahren heroinabhangig. Durch die Codein-
Substitution hat er den Absprung geschafft, kann aber von der
Ersatzdroge nicht 1lassen. «0hne Codein wiurde 1ich
wahrscheinlich wieder ruckfallig.» Er hat sich seinen Camping-
Bus umgebaut. Wenn er in den Urlaub fahrt, stopft er sich
mehrere tausend Remedacen-Jabletten unters Dach. Der Vorrat
halt mehrere Wochen.

Ein Tischlermeister, er ist Innungsmeister in Norddeutschland
und war bis vor vier Jahren noch heroinabhangig, substituiert
sich mit Codein-Kompretten. Ein Werftarbeiter aus Hamburg
kommt in die Praxis. Die Kollegen ahnen nichts von seiner
«Sucht». Der Chef weiR Bescheid: Sein Arbeiter beichtete ihm
das «Suchtproblem» erst, als er mehrere Monate unter hartesten
Bedingungen geschuftet hatte. Der Boss entgegnete lapidar:
«Wenn du drei Monate mit dem Sandstrahl gearbeitet hast, kann
ich ja wohl nichts dagegen haben, dass du drogenabhangig
bist.» Der Patient suffelt jeden Tag vier Flaschen des
Schmerzmittels Valoron IV auf ex. Das Medikament enthalt das
Opiat Tilidin. Die Herstellerfirma hat Valoren seit einigen
Jahren mit einem Opiat-Antagonisten versetzt. Deshalb fallt es
nicht unter das Betaubungsmittelgesetz und heilft jetzt «N» wie
«neu». Der Wirkstoff ist der alte, man muss nur wissen, wie
man es einnimmt, damit der Brechreiz und der «Turkey» — als
Folge des Antagonisten — nicht zu spuren sind.

Eine junge Turkin, ehemals heroinabhangige Prostituierte,
kommt mit ihrer Mutter zu Gorm Grimm. Sie ist HIV-positiv und
hat nur noch kurze Zeit zu leben. Sie wird — wahrscheinlich
zum letzten Mal — in ihre Heimat reisen und braucht dazu
mehrere hundert Remedacen. Beim Abschied bricht sie in Tranen
aus und fallt ihrem Doktor um den Hals. «Ich liebe Sie», ruft
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die schwer gezeichnete junge Frau immer wieder.

Beispiele dieser Art gibt es genug. Die Gegner der
CodeinSubstitution kdnnen den Effekt der
«medikamentengestutzten Therapie der Drogensucht» (MTD), wie
sie Gorm Grimm nennt, kaum bestreiten: Die Mehrzahl der
Patienten hat sich von der kriminellen Drogensubkultur
distanziert, geht einem Beruf oder einer Ausbildung nach und
hat sich ein neues soziales Umfeld geschaffen. So bezieht sich
die stark emotional gefarbte Kritik eher auf die Vergabepraxis
der «Ersatzdroge». Codein hat fur die Abhangigen den Vorteil,
dass es nicht unter Aufsicht des Arztes eingenommen werden
muss — wie etwa Methadon. Ein Arztbesuch ist nur einmal pro
Woche oder noch seltener notig.

Patienten, die langere Zeit in Behandlung sind, kommen nur
alle paar Monate.

Damit hat sich Grimm den Vorwurf eingehandelt, er verzichte
auf die obligatorische psychosoziale Betreuung. Der Arger der
orthodoxen Drogenexperten ist verstandlich, wirde doch die
Methode des Dr. Grimm in erheblichem MaBe Arbeitsplatze
uberflussig machen — in den Drogenberatungsstellen, die in der
Regel die psychosoziale Betreuung uUbernehmen, wund 1in
therapeutischen Einrichtungen.

Deshalb pflegt man die F&lle in der Offentlichkeit zu
zitieren, in denen Patienten des Kieler Arztes an den Folgen
des Drogenmissbrauchs gestorben sind. Prof. Dr. Wolfram Keup,
ein Gegner der Substitution a la Grimm, wies als
Sachverstandiger in einem Prozell darauf hin, dass der Arzt
kontrollieren misse, dass und wie das Ersatzmittel eingenommen
werde. Es bestiunde die Gefahr, dass der Suchtige die
Substitution nur als bequeme Moglichkeit ansehe, zu seinem
Stoff zu kommen. «Der Slchtige» sei aullerstande, das
Suchtmittel selbst zu dosieren.
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Die Gerichte sehen das anders: In einem Prozess wegen
«fahrlassiger To6tung» gegen Gorm Grimm — einer seiner
Patienten war an Tabletten gestorben, die ihm der Arzt
verschrieben hatte stellte das Gericht fest: Eine
«Beeintrachtigung der Einsichts- und Steuerungsfahigkeit» sei
«bei einem Suchtigen nicht generell gegeben». Merkmal der
Sucht sei zwar ein Kontrollverlust, diese «suchtbedingte
Einengung der Willensfreiheit» reiche jedoch nicht generell so
weit, dass ein Silchtiger «nicht oder nur erheblich
eingeschrankt in der Lage ist, das Risiko einer Uberdosis zu
verstehen, zu erkennen und diesem Risiko Widerstand
entgegenzusetzen». Gorm Grimm habe den Patienten Uber die
todlichen Risiken eines Medikamentenmissbrauchs aufgeklart.
AuBBerdem, so folgerte das Gericht, werde ja auch die
«strafrechtliche Verantwortlichkeit Suchtiger bei
Beschaffungsdelikten in der Regel ohne Einschrankung bejaht».

Da die Justiz immer noch davon ausgeht, dass Drogenabhangige
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Zzu bestrafen seien, also den freien Willen zu kriminellen
Delikten voraussetzt wund nicht etwa verminderte
Zurechnungsfahigkeit — wie haufig bei Alkoholikern -, kann man
schwerlich argumentieren, dass ein Suchtiger nicht weils, was
er tut. Gorm Grimm wurde freigesprochen. SchlieSlich ist
bisher auch niemand auf die Idee gekommen, einen Arzt zu
verklagen, der seinem Patienten Barbiturate verschrieben hat,
mit denen man sich ebensogut umbringen kann.

Naturlich hat die Methode des Doktor Grimm, seinen
langjahrigen Patienten zu vertrauen und ihnen die Mengen zu
verschreiben, die sie vorgeben zu brauchen, einen Nebeneffekt:
In Hamburg und Schleswig-Holstein gibt es einen ausgedehnten
Schwarzmarkt fur Codein. Nur hinter vorgehaltener Hand munkeln
die Junkies, dieses Codein stamme aus der Praxis des Kieler
Arztes. Es geht sogar das Gerliucht, dass ehemalige
Heroinabhangige, die mittlerweile mit Polamidon substituiert
wurden, sich weiterhin ihr Codein in Kiel abholten und das
dann an Junkies verkauften, die sonst keine Moglichkeit
hatten, sich zu substituieren. Zu beweisen ist das nicht.

Es ist kaum anzunehmen, dass sich Gorm Grimm Uber dieses
Problem nicht seine Gedanken gemacht hat. Er kann den
Uberblick dariiber behalten, ob seine Patienten plétzlich nach
mehr verlangen. Diesen Wunsch wird er ablehnen. Er kann jedoch
nicht kontrollieren, ob sich einer der Drogenabhangigen
herunterdosiert und das Uuberschissige Codein an andere
Bedurftige abgibt. Aber was ware dagegen einzuwenden? Jeder
Abstinenz-Theoretiker musste doch erfreut sein, wenn ein
Suchtiger plotzlich weniger Suchtmittel konsumiert. Und wenn
Fixer, die nicht arztlich betreut werden, Codein statt Heroin
bevorzugen, was das Risiko einer letalen Dosis verringert, ist
das ebensowenig zu verurteilen. Der Bayerische
Verwaltungsgerichtshof urteilt zum Problem des Schwarzmarktes:
«Gesundheitliche Schaden durch Einverleibung von

Betaubungsmitteln, die sich Patienten auf dem schwarzen Markt
besorgen, sind dem behandelnden Arzt ebensowenig anzulasten



wie den Personen, die Langzeittherapien durchfuhren. Derartige
Schadigungen sind nicht vermeidbar.» (6)

Aber sollte ein Arzt nicht darauf dringen, dass ein
drogensiuchtiger Patient mdglichst bald versucht, sich aus
seiner Abhangigkeit zu befreien? «Niemand sollte den Vormund
spielen», antwortet Gorm Grimm. Man musse realistisch denken.
Immerhin lebe ein Drittel seiner Patienten nach sieben Jahren
SubstitutionsTherapie vollig opiatfrei. Und auch den meisten
anderen habe kontrollierte Abhangigkeit ein besseres Leben
ermoglicht. «Besser ist es», sagt der «Drogenarzt», «sie holen
sich regelmafig ihren Suchtstoff bei mir ab, als wenn sie als
Junkie verelenden.»

Vielleicht brauchen manche Menschen aus unterschiedlichen
Grinden kunstlich erzeugte Lustgefuhle, um ihr Leben meistern
zu konnen. Sie nehmen dafur die Abhangigkeit und
Nebenwirkungen in Kauf. Was allein zahlen sollte, ist der
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gesellschaftliche Schaden, den sie anrichten. Und der ist bei
den Opiat-Abhangigen, die sich in die Behandlung des Kieler
Arztes begeben, ohne Bedeutung. Der Zwang im Gefolge ihrer
Abhangigkeit, jeden Tag Drogen zu konsumieren, 1ist
vergleichbar mit dem von Zuckerkranken, die darauf angewiesen
sind, jeden Tag Insulin spritzen zu missen. Mehr Unheil
richten ganz andere Dinge an. «Alles, was Euphorie auslosen
kann, ist eine Droge», sagt Gorm Grimm. «Die Nebenwirkung
extremer Formen der christlichen Religion ist Paranoia.»

G. Grimm (1992), S. 196

W. Keup (1983), S. 26

G. Grimm (1992), S. 198

G. Grimm (1992), S. 349

(5) Der Arzt Dr. Johannes Kapuste wurde ein Jahr 1in
Untersuchungshaft gehalten, zwangsweise einer psychiatrischen
Behandlung zugefuhrt, fur unzurechnungsfahig erklart und mit
einem Berufsverbot fur die Behandlung Drogensichtiger belegt.
(6) zit. nach G. Grimm (1992), S. 238

Therapie — eine unendliche
Geschichte II

— Aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg? (1993)

[Fortsetzung von Therapie — eine unendliche Geschichte I]

Doch was ist das Fazit? Die Diskussion um Drogen und Therapie
krankt daran, dass sie in der Regel den blollen Konsum, die
korperliche Abhangigkeit und unkontrolliertes Suchtverhalten
auf eine Stufe stellt. Niemand wird bestreiten, dass Heroin-
Abhangige oft therapiebedirftig sind. Das ist haufig eine
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Folge der desolaten Situation, in die sie nicht zuletzt die
Kriminalisierung der Droge gebracht hat. Die repressive
Drogenpolitik in der Bundesrepublik habe, sagt Jan Heudtlass
von der Klinik fur Psychiatrie und Neurologie in Lengerich,
«in den vergangenen Jahren die Entwicklung einer zunehmenden
Verelendung beglinstigt und gefdrdert, was moéglicherweise von
ihren Erfindern nicht beabsichtigt gewesen ist». (1) Die
Folgen: Ausweitung der Aids-Infektionen in der Drogen-
Subkultur und die «Erreichung der westeuropaischen
Spitzenstellung fur die Bundesrepublik bei der Anzahl der
Drogentoten».

Credits: Association of American Universities: ,Study reveals how drug abstinence changes gene expression, making

relapse more likely“

Die Einrichtung CLEANOK in Lengerich praktiziert ein Konzept,
das in Deutschland bis jetzt einmalig ist. Motto: «Warmer
Entzug in warmer Atmosphare.» Es geht primar nicht um das
hehre, aber zunachst wunerreichbar scheinende Ziel der
Abstinenz, sondern um pragmatische Schadensminimierung und
akute Krisenintervention. Die Junkies konnen mit Polamidon
«ausschleichen». (2) Der zweite Teil der funfwochigen
Therapie, nach dem Entzug, besteht in der Wiederherstellung
der Gesundheit durch Behandlung der Folgeschaden des Konsums
und der Lebensbedingungen der HeroinAbhangigen wie Infektionen
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und anderen Krankheiten. Jan Heudtlass: «Wir verzichten in
diesem Rahmen auf konfrontativ-aufdeckende
psychotherapeutische Verfahren. Vielmehr stehen begleitende,
stutzende Verfahren im Kontext des Entzugsprogramms:
Akupunktur, Hydrotherapie, Massage, Bewegungstherapie, ein
ergotherapeutisches Angebot.» Einige Angebote sind freiwillig,
andere obligatorisch. Daneben gibt es geschlechtsspezifische
Angebote in Gruppen- und Einzelform.

Der zeitweilige Ausstieg aus der Drogenkarriere soll eine
Initialwirkung haben und die Resignation aufbrechen, die bei
vielen Junkies nach gescheiterten Therapien und einer Vielzahl
von Entzigen in Eigenregie vorherrscht. Man musse sich
wundern, sagt Heudtlass, wie «gern» die Therapeuten die
haufigen Selbstmordversuche mit einer Uberdosis lbersdhen —
«im Rahmen von Verdrangungsmechanismen». Der uberwiegende
Anteil der Klienten verfige jedoch «iUber einen mehr oder
weniger . stark ausgepragten Gesundungs- und Genesungswillen».
Das Konzept setze «eher mittelfristig» darauf, dass sich der
Ausstiegswunsch verstarkt — aber ohne angedrohten Zwang. Man
verzichtet auf «gebetsmuhlenartige Appelle an die
Willenskraft». CLEANOK erfreut sich mittlerweile einer so
hohen Akzeptanz, dass die Warteliste mehrere Monate betragt,
vor allem bei denen, die noch nie bei einer
Drogenberatungsstelle aufgetaucht sind.

Die Frage 1ist also, was therapiert werden soll: Der
Drogengebrauch selbst?



Credits: Deccan Chronicle

Die Frage ist also, was therapiert werden soll: Der
Drogengebrauch selbst? O0der muss man versuchen, ein
risikobewusstes und kontrolliertes Verhalten zu erreichen -
und ist das uUberhaupt moglich?

Heroinabhangigkeit 1l1auft nicht «natiirlich» in Richtung
Verelendung oder Abstinenz.

Neben der Gruppe von Junkies, die sich in bestimmten Phasen
«zuknallen», also alles konsumieren, was 1irgendein
euphorisches Gefuhl bewirkt, gibt es die gelegentlichen
Konsumenten von Heroin, die nur in bestimmten Situationen und
kontrolliert die Droge benutzen. «Kontrolliert» heifSt, dass
sie eine physische Abhangigkeit, die sich in Entzugssymptomen
auBert, vermeiden. «Kontrollierter» Umgang kann auch heilSen,
zwar abhangig und deshalb gezwungen zu sein, regelmalig Heroin
zu rauchen, zu sniefen oder zu injizieren, aber sozial
unauffallig zu leben. Das ist eine finanzielle Frage, aber
auch eine der intakten sozialen Situation: Ob man die Distanz
zur kriminalisierten Szene wahren kann, ob man sein Geld
rational einteilt, ob man andere Dinge wie Arbeit oder
Freizeitgestaltung fur wichtiger halt, ob man die Droge nicht
zur Krisenbewaltigung oder zur Selbstbelohnung benutzt. Es
gibt eine groBe Anzahl von Personen — die beruhmte
«Dunkelziffer» -, die es geschafft haben, «den Drogengebrauch


https://www.deccanchronicle.com/nation/current-affairs/200719/visakhapatnam-therapy-to-cure-drug-addiction-from-october.html

in konventionelle Lebenskontexte zu integrieren und ihren
Opiat/Kokaingebrauch auf einem Level zu verwalten, der in der
Regel weit unterhalb einer physischen Abhangigkeitsschwelle
liegt.» (3)

Heroinabhangigkeit Ulaufe nicht «natdrlich» 1in Richtung
Verelendung oder Abstinenz. Drogengebraucher seien, so eine
neue Untersuchung, «nicht generell behandlungsbedurftig und
handlungsunfahig. Die Chancen zum selbstorganisierten Ausstieg
sowie zur Etablierung regelorientierter, nicht dysfunktionaler
Gebrauchsmuster werden von nicht wenigen selbst unter
kriminalisierten Lebensbedingungen genutzt.» (4)

So gut wie nie gelingt es aber zu Beginn der Drogenkarriere,
mit einer stark euphorisierend wirkenden Substanz wie Heroin
so umzugehen, dass der Abstieg in die «Szene» vermieden wird.
Das Einstiegsalter liegt in der Regel um zwanzig, wenn nicht
erheblich darunter. Nur sehr wenige Fixer haben erst spater
mit der Droge begonnen, die meisten der Alteren sind von
Alkohol auf Heroin umgestiegen. Wie jemand eine Droge
gebraucht, 1ist offenbar abhangig von seiner personlichen
Entwicklung und Situation.

Opiatabhangigkeit ist eine voriibergehende Stérung, die sich
selbst begrenzt.

US-amerikanische Forschungen, zu denen es in Deutschland kaum
Parallelen gibt, bestatigen, dass sich die Abhangigkeit von
Heroin nach einem Zeitraum von gut zehn Jahren von selbst
erledigt in der Regel am Ende des dritten oder zu Anfang des
vierten Lebensjahrzehnts. Dieser Prozess wurde unter dem
Begriff «maturing out» («Herauswachsen») 1in die Forschung
eingefuhrt. Der Berliner Gerichtsmediziner Prof. Friedrich
Bschor hat als einer der ersten Wissenschaftler
Langzeitbeobachtungen von Heroin-Konsumenten angestellt. Sein
Fazit: Es handele sich bei der Opiat-Abhangigkeit um eine
«passagere [vorubergehende] Storung», die sich selbst
begrenze.



https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-642-77086-9_5

Die Sterblichkeit sei bei ungefahr zwei Prozent im Jahr
anzusetzen und «vergleichbar Herzkranker im mittleren
Lebensalter». (4) «Die in der Offentlichkeit verbreitete
Vorstellung eines extremen Ausmalles der Sterblichkeit
Drogenabhangiger trifft nicht zu.» Die Stdrung sei zwar
langwierig, doch das von amerikanischen Autoren beschriebene
«maturing out» «lasst sich auch bei uns bestatigen».

Credits: The National Council on Drug Abuse (NCDA) in Jamaica

Diese These wird durch neueste Forschungen auch in Deutschland
untermauert. Ein wissenschaftliches Projekt der Universitat
Minster hat die Bedingungen untersucht, unter denen
Drogenabhangige sich selbst heilen. Zwang- oder Strafandrohung
wirken offenbar wenig, selbst der Druck durch das soziale
Umfeld wie Freunde oder die Eltern - «spielen eine
untergeordnete Rolle». (5)

Wenn eine Therapie nicht akzeptiert werde — was bei der heute
gangigen Alternative «Gefangnis oder Therapie» die Regel sein
durfte, sei ohnehin, so die Untersuchung, der Ruckfall
vorprogrammiert. Einer der wichtigsten Faktoren, die zum
Ausstieg motivieren, ist die Veranderung der
Selbstwahrnehmung. Der oder die Abhangige sehen sich selbst
und die Folgen der Abhangigkeit realistischer. Dieser Moment
wird in der US-amerikanischen Forschung als «Naked-Lunch-
Erfahrung» bezeichnet. Der oder die Abhangige wollen ihr Leben
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bewusst gestalten und kontrollieren, sehen aber 1ihren
Drogenkonsum als Hindernis dafur. Sie setzen sich mit ihrer
Situation auseinander: Ein sogenannter «retroaktiver
Sozialisationsprozess» kommt in Gang. Entschluss und Ausstieg
erfolgen nicht spontan und plotzlich, sondern sind ein
Prozess. In vielen Fallen spielen Personen, denen der oder die
Heroinabhangige vertrauen und die sie unterstutzen, eine
ausschlaggebende Rolle.

Die Folgen der geplanten Abstinenz miissen einen hohen Wert
haben, damit sich die Anstrengung lohnt.

Die Folgen der geplanten Abstinenz mussen einen hohen Wert
haben, damit sich die Anstrengung lohnt: Prestigegewinn, eine
hohere Selbstachtung und -bewertung sowie materielle
Perspektiven. «Die Ubernahme sozialer Etikettierungen wie
einmal suchtig — immer sichtig blockiert in einigen Fallen
sogar selbstorganisierte Ausstiegsprozesse und deren
Stabilisierungen gravierend.” Ein Fazit, das den
«Laientherapeuten» a la Synanon gar nicht gefallen wird.

(1) Jan Heudtlass: Zwischen Abstinenz und Akzeptanz — Versuch
einer neuen Funktionsbestimmung der Drogenentzugsbehandlung,
unveroffentl. Manuskript, Lengerich 1992, S. 3 (im Besitz des
Autors)

(2) «Ausschleichen»: Heroin wird durch Polamidon ersetzt, das
Medikament dann langsam herunterdosiert.

(3) G. Weber/W. Schneider (1992), Manuskript, S. 22

(4) Bschor, F.: Langzeitbeobachtungen bei jungen
Drogenabhangigen

vom Opiattyp. In: Die Berliner Arztekammer, [heute: Berliner
Arzte] 20. Jg., Heft 11/83, S. 749 (1983)

(5) Weber, G. /Schneider, W.: Herauswachsen aus der Sucht
illegaler Drogen. Selbstheilung, kontrollierter Gebrauch und
therapiegestutzter Ausstieg — ein Resumee, Munster 1992
(Forschungsprojekt der Westf. Wilhelms-Universitat Munster,
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Institut fur Soziologie/Sozialpadagogik), Manuskript, S. 26
(im Besitz des Autors)

Therapie — eine unendliche
Geschichte I

— Aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg? (1993)

Das deutsche System der Drogenberatung hat eine merkwirdige
Eigenart: Es erreicht nur einen geringen Prozentsatz der
Adressaten. Nur ein knappes Viertel aller Heroin-Abhangigen,
von den gelegentlichen Konsumenten ganz zu schweigen, taucht
freiwillig in einer Drogenberatungsstelle auf. Die Klienten
sind nicht selten enttauscht von dem, was ihnen geboten wird:
Die meisten kommen einmal, dann nie wieder. Offenbar nicht
zufallig gibt es kaum Untersuchungen, die sich damit
beschaftigen, ob Heroin-Abhangige die gangige Beratung
akzeptieren. Trotzdem behaupten gutmeinende Drogenexperten
immer wieder, das Beratungsangebot sei unzureichend und misse
ausgebaut werden.
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Nur einzelne Stimmen werden laut, die das System als Ganzes in
Frage stellen. Der Kieler Arzt Gorm Grimm: «Insgesamt gesehen
schaden die Drogenberatungsstellen mehr, als dass sie nutzen.»
Grimm hat anhand der Zahlen des Max-Planck-Instituts fur
Psychiatrie in Munchen errechnet — dort melden die meisten
Drogenberatungsstellen, wie viele Klienten sie hatten und was
mit denen geschehen ist -, dass die «Erfolgsquote» bei maximal
0,5 Prozent liege.

Insgesamt gesehen schaden die Drogenberatungsstellen mehr, als
dass sie niitzen.

Das hat seine Grunde, die zwar alle kennen, uber die aber
ungern geredet wird. Die ersten Drogenberatungsstellen
richteten die freien Wohlfahrtsverbande in den siebziger
Jahren ein, analog zu den Alkoholberatungsstellen. Die
Behandlung der Sucht war bis dato Aufgabe der Mediziner oder
der Psychiater gewesen. Die jedoch hatten klaglich versagt:
Die Skepsis der Arzte gegeniiber der Drogensubkultur und deren
Selbstverstandnis fuhrte eher dazu, dass die jugendlichen
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Konsumenten einen groflen Bogen um Krankenhauser und
psychiatrische Kliniken machten, die eine «Entgiftung»
anboten. Selbst einer der deutschen Abstinenz-Papste, der
ehemalige Berliner Landesdrogenbeauftragte Wolfgang Heckmann,
gab zu, dass «spatestens ab 1973 die Bankrotterklarung fur die
Behandlungen in [psychiatrischen] Einrichtungen jedenfalls
fachoffentlich war». (1)

Drogenabhangigkeit, so urteilten Fachleute Anfang der
achtziger Jahre, sei namlich nicht nur ein rein medizinisches
Problem, sondern «in nahezu allen Fallen» die Folge von
«subjektiver, sozialer und psychischer Misere», wobei «die
soziale Misere die psychische Misere bedingt und nicht
umgekehrt». Deshalb wurden fir die Rehabilitation zusatzlich
andere Berufsgruppen eingespannt. Das Bundessozialgericht
urteilte 1982: «Die Begriffe der medizinischen Rehabilitation
und der Krankenhilfe erfassen auch die Leistungen von
Sozialarbeit und Sozialpadagogik», die «arztliche Behandlung
ist nur ein Unterfall des Hauptfalles medizinischer Leistung.
Diese erfordert jedoch nicht die stetige Mitwirkung des
Arztes.»

Arbeitshaus in Mitcham/London, 19. oder frihes 20. Jh.
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Die einzigen, die immer in direktem Kontakt mit der Drogen-
Subkultur gestanden hatten, waren die Fursorger, eine
Bezeichnung, die heute fast verschwunden ist. Dieser
Berufsstand hatte sich seit 1970 gewandelt: Voraussetzung war
jetzt Abitur oder Fachabitur, die Absolventen der Ausbildung
nannten sich Sozialarbeiter.

Damit gerieten sie in Konkurrenz zu anderen Gruppen, die sich
auch fir die Behandlung von Drogenabhangigen zustandig
fuhlten, den Soziologen, Psychologen und Padagogen. Jede
dieser Expertengruppen trug ihr Scherflein dazu bei, warum und
wie man der «Drogenwelle» begegnen konne. Die Sozialarbeiter
fuhlten sich als die, die die «Dreckarbeit» machten. Diese
unbequeme Tatigkeit war aber meistens die eigentliche Hilfe
fur die Klienten. Viele Sozialarbeiter bildeten sich fort, um
einen «therapeutenahnlichen Status» zu erlangen. Die Kompetenz
fur eine Drogenberatung konnte, genau wie heute, nicht durch
eine Ausbildung erworben werden, sondern nur durch die Praxis:
learning by doing. Es gibt keinen Beruf «Drogenberater». Auf
diesem Feld konkurrieren und profilieren sich allerlei
Berufsgruppen, von denen jede einzelne genau zu wissen
vorgibt, wie man mit Drogenabhangigen zu verfahren habe.
Dementsprechend waren und sind die Ergebnisse.

Es gibt keinen Beruf «Drogenberater.

Schon vor zwanzig Jahren klagten alle, die sich mit
Drogenkonsumenten plagen mussten, uUber deren mangelnde
Motivation. Die Bereitschaft zu einer Therapie, an deren Ende
die Drogenfreiheit stehen sollte, war gleich null. Da niemand
wusste, wo die auslosenden Faktoren fur die «Sucht» zu suchen
waren und worin sie bestanden, kam man auf den Gedanken,
vorbeugend zu arbeiten. Je fruher man «den Gefahrdeten»
aufsplure, desto eher konne man ihm helfen, so die Idee. Die
Drogenberater wurden angewiesen, die potentiellen Klienten,
die vielleicht irgendwann einmal Drogen probieren wurden, dort
aufzusuchen, wo sie sich «auBerhalb der Familie» aufhielten.
Auch das ging schief. Die Jugendlichen - auch die ohne
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Drogenprobleme — hatten Jugend-, Sozial- und Gesundheitsamter
eher als repressive Behorden erlebt und weigerten sich
standhaft, mit diesen Institutionen zu kooperieren.

Noch bis 1972 waren die Drogenberater von den Klienten
auBerlich nur wenig zu unterscheiden: Das Mobiliar der
Beratungsstellen entstammte haufig dem Sperrmill, und
theoretische Grundlagen der Arbeit waren so gut wie nicht
vorhanden. Jeder wurschtelte vor sich hin, so gut es ging. Das
sollte sich andern — was das aullere Erscheinungsbild betraf -,
als Geld ins Spiel kam.

Arbeitshaus in Irland, 19. oder frihes 20. Jh.

1973 vergab der Bundesminister fur Jugend, Familie und
Gesundheit ein Forschungsprojekt an das Max-Planck-Institut
fiur soziale Psychiatrie in Minchen. Die Experten sollten
herausfinden, welchen Mindestanforderungen eine
Drogenberatungsstelle zu genugen hatte, um in den Genuss
offentlicher Gelder zu kommen. Diese Kriterien bezogen sich
sowohl auf die Inhalte der Arbeit als auch auf die formale
Struktur. Vorschrift wurden: schriftliche Unterlagen uber das
Konzept und periodische Berichte, Dokumentation der Malnahmen
(u. a. die sogenannten «Krankengeschichten»), tagliche
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fonung, zwel anwesende Mitarbeiter, von denen’einer
hauptamtlich Arzt, Psychologe oder Sozialarbeiter sein musste,
ein «Therapieraum», mindestens eine Fallbesprechung pro Woche
und gelegentliche externe Kontrolle. Diese Vorschriften wurden
bis heute mehrfach modifiziert, im Kern sind sie jedoch noch
gultig. Offiziell hielBen die Drogenberatungsstellen jetzt
«Psychosoziale Beratungs- und ambulante Behandlungseinrichtung
fur Suchtkranke und Suchtgefahrdete».

Wer sich dem alleinseligmachenden Glaubenssatz, dass nur die
Abstinenz anzustreben sei, widersetzte, bekam Arger. Man ging
fiir das Dogma iiber Leichen.

Wer sich diesen Kriterien verweigerte, wurde finanziell
ausgeblutet. Durch die Konkurrenz um die Staatsknete gingen
diejenigen Einrichtungen als Sieger hervor, die sich, was den
Inhalt ihrer Arbeit anging, gefugig zeigten. In vielen Stadten
kam es zu Konflikten zwischen den Behdrden und den
Beratungsstellen, die andere Vorstellungen Uber ihre Aufgaben
hatten. In Berlin zum Beispiel schlossen Mitte der achtziger
Jahre mehrere Einrichtungen aus Protest gegen die staatliche
Einflussnahme ihre Pforten. Wer sich dem alleinseligmachenden
Glaubenssatz, dass nur die Abstinenz anzustreben sei,
widersetzte, bekam Arger. Die Behdérden scheuten sich zum Teil
nicht, Mitarbeitern von niedrigschwelligen Angeboten per
Dienstanweisung zu verbieten, sterile Einwegspritzen an die
Junkies zu verteilen - das sei «suchtverlangernd» -, obwohl
die Gefahr, sich mit dem HIV-Virus zu infizieren, immer groller
wurde. Man ging fur das Dogma Uber Leichen.

Wenige Jahre, nachdem die Mindestanforderungen formuliert
worden waren, war genau das eingetreten, was die Grunder der
Drogenberatungsstellen ursprunglich verhindern wollten; es
hatten sich Institutionen entwickelt, die in den Augen der
Junkies mit Behorden gleichgesetzt und daher auch nicht
akzeptiert wurden.



Soanfe und Wabafinniae,

Die Gartenlaube, 1857

Die wesentliche Aufgabe der Drogenberatungsstellen sollte sein
(und ist es noch), den Drogenabhangigen entweder einen Platz
im Krankenhaus zu vermitteln, wo sie entziehen konnen,
oder/und sie einer Therapie-Einrichtung zuzufihren. Beides
dauert in der Regel mehrere Wochen — bis ein Platz gefunden
ist. Kompliziert ist auch die finanzielle Frage, da die
«Entgiftung» normalerweise von den Krankenkassen bezahlt wird,
die Rehabilitation, also die Therapie, jedoch von den
Rentenversicherungen. Viele der verelendeten Junkies sind
uberhaupt nicht versichert, daher muss das Sozialamt
einspringen. Heute [1993] kommt hinzu, dass auch die
obligatorische «psychosoziale Betreuung» von Polamidon-
Substituierten uUbernommen werden soll. Viele Einrichtungen
sind zwar plotzlich gut besucht, aber mit dieser Aufgabe
uberlastet und weigern sich, Junkies neu aufzunehmen, was die
von einigen wenigen einsichtigen Politikern geforderte
Ausweitung der Polamidon-Programme konterkariert.

In Nordrhein-Westfalen hatte man das Dilemma erkannt, dass
sich bei mehrmonatigen Wartezeiten die Motivation der Fixer,
sich um einen Therapieplatz zu bemihen, nicht gerade erhoht.


https://scholar.google.de/scholar?q=psychosoziale+Betreuung+polamidon&hl=de&as_sdt=0&as_vis=1&oi=scholart

Deshalb initiierte man 1992 das Programm «Therapie sofort»:
Jeder Heroinabhangige sollte innerhalb einer Woche eingewiesen
werden konnen, falls er das winschte. Zunachst war der Andrang
stark. Die Medien berichteten mit grofem Getdse uber die
Junkies, die doch bisher als behandlungsunwillig galten.
Mittlerweile ist die Resonanz in der Szene abgeflacht. Die
Suchtexperten sind kleinlaut geworden. Man hatte namlich das
wesentliche Problem nicht bedacht: Therapie-Einrichtungen
haben keinen oder nur sehr geringen Erfolg.

Therapie-Einrichtungen haben keinen oder nur sehr geringen
Erfolg.

Kaum jemand hat bisher den Mut gefunden, das offen
auszusprechen. Journalisten, die zum Thema recherchierten,
lieBen wund 1lassen - sich 1in der Regel von der
Selbstdarstellung der betreffenden Einrichtung blenden.
Kritische Stimmen wurden seitens der Betreiber der
Drogentherapien eingeschichtert, ja mit Klagen bedroht. Nur im
«Spiegel-Spezial Rauschgift» aus dem Jahr 1989 war zu lesen:
«Es gibt keine Drogentherapie, die diesen Namen verdient — sie
taugen alle gleichermaBen wenig (oder nichts).»

Das war zwar schon immer so, Drogentherapie gilt jedoch in der
offentlichen Meinung als die einzige Methode, mit dem Problem
fertig zu werden. Die Junkies, die schon einmal das
zweifelhafte Vergnugen hatten, mit therapeutischen Malnahmen
begliuckt zu werden, die ein drogenfreies Leben zum Ziel
hatten, wussten das besser. Warum sollte ein Heroin-Abhangiger
also freiwillig etwas aufsuchen, was nichts nutzt?

Die Halfte aller Junkies, die eine Therapie-Einrichtung von
innen gesehen haben, leugnen deren Einfluss auf ihren
personlichen Umgang mit Drogen; nur zehn Prozent der anderen
Halfte (also funf Prozent von allen) gaben bei Umfragen an,
ihr Drogenverhalten habe sich durch eine Therapie geandert.
Ahnlich, wenn nicht gar noch schlechter, sieht die
Erfolgsquote der Therapien insgesamt aus. Nur gut ein (!)
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Prozent aller Fixer wird in stationaren Einrichtungen
«erfolgreich im Sinne dauerhafter Drogenabstinenz und
gelungener Reintegration behandelt». (2)

Gruppentherapie (Symbolbild)

Naturlich lasst sich uUber diese Zahl streiten. Die Diskussion
wird aber durch zwei Dinge erschwert: Niemand weifl, was als
«Erfolg» zu werten 1ist, und keine der deutschen
Drogentherapie-Einrichtungen hat bisher zugelassen, dass die
hausgemachte Statistik extern von unabhangigen Fachleuten
uberpruft werden konnte — ein Zufall?

Kriterium fur Drogenfreiheit ist, so der offizielle Konsens:
Nur einmal in drei Monaten Konsum illegaler Drogen, also auch
von Haschisch, pro Monat hdchstens dreimal starkerer
Alkoholkonsum, keinerlei Kontakte zur Szene. (3) Dieses
Prinzip ist selbst fur diejenigen, die dem Konzept einer
Therapie wohlwollend gegenuberstehen, abstrus und absurd. Da
ein relevanter Teil der Bevolkerung zumindest gelegentlich
Cannabis-Produkte konsumiert — in den deutschen Grofstadten
ist Haschisch faktisch legalisiert—, erfullt diese hohen
Voraussetzungen kaum jemand, den Autor eingeschlossen.

Fast alle Heroinabhangigen werden nach einer Therapie wieder
rickfallig.

Fast alle Heroinabhangigen werden nach einer Therapie wieder



ruckfallig. Die Therapeuten mussten diese Tatsache zumindest
in ihr Denksystem integrieren. Man durfte Drogentherapie nicht
an sich in Frage stellen, weil das ja gleichzeitig den Verlust
des Arbeitsplatzes zur Folge gehabt hatte. Deshalb wurde die
Devise ausgegeben, Abbruche seien «normal» und auch zu
erwarten. Drogenabhangigkeit sei «von vielen Bruchen,
Ruckschlagen, erneuten Anlaufen und erneuten Rickschlagen
gekennzeichnet». (4) Aber je haufiger ein Junkie in einer
Drogentherapie verweile, um so wahrscheinlicher werde, dass
das Ziel — die vollige Drogenfreiheit — am Horizont auftauche.
Diese kuhne Theorie wird leider durch die Realitat nicht
bestatigt. Die Zahl der Entzuge in Eigenregie nimmt auffallig
zu, die Therapiebereitschaft ab.

Deshalb operiert die Abstinenz- und Therapie-Lobby mit einem
Verbundsystem, das alle Institutionen umfasst, die Druck auf
die Drogenkonsumenten ausuben koénnen: Drogenberatungsstellen,
Polizei, Justiz und nicht zuletzt die Therapie-Einrichtungen.
Der Drogenabhangige soll den helfenden MaBnahmen und dem
Quasi-Monopol der Abstinenz-Therapien nicht entwischen konnen.
«Wichtig ist bei allen HilfsmalBnahmen, dass immer dann, wenn
eine MaBnahme auf einer hoheren Stufe fehlschlagt, der
betreffende Abhangige auf der niedrigeren Stufe der
Rehabilitation und Motivation wieder aufgefangen wird, dem
Netz der HilfsmaBnahmen, dem Verbundsystem folglich nicht
vollig entgleitet.» (5) Der Suchtige ist namlich gefahrdet -
sprich: suchtig -, solange er lebt, und muss, so er nicht
willig ist, Drogen und die Szene zu meiden, lebenslang
therapiert werden, ob er will oder nicht.

Ein grolBer Teil der Therapie-Insassen, 1in manchen
Einrichtungen mehr als die Halfte, ist nicht freiwillig dort,
sondern nach einer Verhaftung wegen Vergehens gegen das

Betaubungsmittelgesetz — durch den Richter vor die Alternative
gestellt worden: Therapie oder Gefangnis (nach dem
berlichtigten Paragraphen 35 im Betaubungsmittelgesetz). Da
Drogenabhangige scheinbar nicht motiviert seien, musse
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«sanfter» Zwang ausgeubt werden, um die Bereitschaft zur
Therapie zu erhdhen. Der sieht in der Realitat so aus, dass
bei Bewahrungsstrafen unter einem Jahr mit der Auflage, sich
einer Abstinenz-Therapie zu unterziehen, die Bewahrung haufig
genug widerrufen wird, weil es den Junkies nicht gelingt,
clean zu bleiben. Strafen uUber einem Jahr werden ohnehin nur
sehr selten auf Bewahrung ausgesprochen. Gorm Grimm behauptet
sogar: «0hne Strafandrohungen fur Therapie-Abbruche wurden
diesen deutschen Einrichtungen nahezu 100% der Klienten
davonlaufen.» (6)

Zuchthauslerinnen bei der Hanf-Verarbeitung im Bridewell Prison in London (William Hogarth, 1732)

Bricht ein Junkie eine Zwangstherapie ab, muss die Einrichtung
das an die Justiz melden, deren Muhlen beim Thema Drogen in
der Regel recht zligig mahlen — es wird dann ein Haftbefehl
ausgestellt. Die Einrichtungen haben sogar das Recht, ihre
Insassen bei Fehlverhalten jederzeit auf die StraBe zu setzen,
was dazu fiuhrt, dass die entweder freiwillig ins Gefangnis
gehen oder warten, bis die Polizei sie wieder aufgreift.

Sebastian Scheerer will die gangige Praxis der deutschen
Justiz, den Grundsatz des Gesetzes «Therapie vor Strafe» (7)
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moglichst zu verhindern und nur in — geschatzt — einem knappen
Drittel aller Falle uberhaupt eine Therapie zu ermodglichen,
nur deshalb nicht einen «Skandal» nennen, weil er um die
«Trostlosigkeit der tatsachlich angebotenen ‘Therapien’ und
ihre moglicherweise noch schadlicheren Auswirkungen» weifls.

Kritiker der Drogentherapien halten diese fur «totalitare
Institutionen», die «einige uniibersehbare Ahnlichkeiten mit
Konzentrationslagern und politischen Umerziehungsanstalten
aufweisen». (8) Die Insassen haben weniger Rechte als 1in
Gefangnissen, Postzensur, Verbot jeglicher AuBenkontakte in
der Anfangszeit und demutigende Rituale der Entmindigung sind
an der Tagesordnung. Ein kompliziertes Strafsystem sorgt fur
Ordnung, willige Ex-Junkies werden als «Kapos» eingesetzt und
wachen uUber die Einhaltung der Anstaltsregeln. Fir die
Junkies, so die Kritik, gehe es nur ums Uberleben, ihre
Mitarbeit sei «reine Heuchelei».

Arbeit macht drogenfrei.

Wenn man den — in der Regel wissenschaftlich nicht begrindeten
— gruppendynamischen Firlefanz auBer acht lasst, bleibt von
der Praxis der «Drogentherapie» ein Skelett von Malnahmen
ubrig, das sich nur unwesentlich vom klassischen «Arbeitshaus»
unterscheidet: Arbeit macht drogenfrei.

Das gilt haufig auch fur die Einrichtungen, die sich als
«Selbsthilfeprojekte», manchmal verschamt, aber treffender als
«Laientherapie» deklarieren. So auch fur den Prototyp
«Synanon», der auf den Anspruch, eine Therapie zu sein, ganz
verzichtet hat und sich selbst — weit umfassender -eine
«Lebensform» nennt. Dabei klingt der Grundgedanke der
Einrichtung zunachst plausibel: Die Grunder von Synanon
weigerten sich, ihre Drogenabhangigkeit als Krankheit zu
sehen, die nur mit fremder Hilfe zu bewaltigen sei. Von der
klassischen Medizin erwarteten sie nicht viel. Trotzdem
wollten sie sich mit ihrer Lage nicht abfinden.



So grundete sich schon 1958 in den USA eine Selbsthilfegruppe
nach dem Vorbild der «Anonymen Alkoholiker». Ihr Initiator,
Chuck Dederich, schuf Wohngemeinschaften, die ohne
Suchtmittel, ohne Gewalt, ohne Profit und ohne Privateigentum
auskommen wollten. Heutige AbstinenzPhilosophen sprechen
schwarmerisch davon, dass in diesen USamerikanischen Synanon-
Hausern «das fruhere Leben auf der Scene keine Bedeutung» mehr
hatte, «sondern nur die Gegenwart des Lebens und Arbeitens in
der Gemeinschaft». (9) Nach diesem Vorbild grundete sich 1964
«Day-Top», 1967 das Projekt «Phoenix House». Im gleichen Jahr
entstand in England die «Release»-Bewegung, die sich ahnlichen
Zielen verschrieb.

Everyone is talking about
SYNANON HOUSE...
where dope fiends

e fight their

' way back!

Synanon (1965)

Der US-amerikanische Zweig von Synanon geriet bald in die
Schlagzeilen der Presse. Chuck Dederich entwickelte sich zu
einem groBenwahnsinnigen Guru, der seine «Drogentherapie» zu
einer sektenahnlichen Organisation ausbaute. Erst als sich ein
Gericht fur seine Praktiken interessierte, wurde ihm das
Handwerk gelegt. Dederich wurde verurteilt, weil er versucht
hatte, einen Rechtsanwalt mit einer Klapperschlange zu

ermorden. Der deutsche Zweig von Synanon distanzierte sich von
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der Mutterorganisation. Ingo Warnke, einer der Grunder von
Synanon in Deutschland, uUber Dederich: «Ich habe viel von ihm
gelernt. Doch heute dreht er durch.»

Anfang der siebziger Jahre gab es ein breites Angebot von
«therapeutischen Wohngemeinschaften», deren soziologisches
Qutfit sich kaum von dem der Drogenszene unterschied. Die Ex-
Junkies wurden kaum betreut, die Fluktuation war hoch, und
eine groBe Anzahl der Gruppen stand permanent vor der
Auflosung. Der Trend ging daher in die Richtung, die heute vor
allem Synanon und Day-Top verkoérpern: Harte, Harte und
nochmals Harte, Arbeit und radikale Ablehnung der gesamten
Lebensverhaltnisse und der Subkultur der Abhangigen. Die eher
libertinar ausgerichtete «Release»-Bewegung ist so gut wie
verschwunden.

Ubriggeblieben sind die Einrichtungen, die sich an den Idealen
der protestantischen Arbeitsethik orientieren und Disziplin,
Selbstbeherrschung und Askese propagieren. Diese Ziele finden
in Deutschland selbstredend eine starke Lobby, schon aus
Grunden der kulturellen Tradition. Die drogenfreien
Selbsthilfe-Therapien bewirken aber kaum mehr als die
klassische, psychotherapeutisch ausgerichtete Drogentherapie,
als deren Kritiker sie ursprunglich angetreten waren.

Kern der Synanon-Methode ist eine verbale «Angriffstherapie»,
die verniedlichend das «Spiel» oder «game» genannt wird. Die
Junkies mussen ihren Charakter, ihr Verhalten und 1ihr
bisheriges Leben radikal in Frage stellen lassen. Jeder
bekennt sich, dass er sein Leben lang «suchtig» sein wird,
also gezeichnet ist. Durch diese Gehirnwasche soll die «wahre
Person» zum Vorschein kommen, die «Maske», hinter der sich ein
Drogen-Konsument verberge, zerstort werden. Das Gefuhl, allein
nichts zuwege zu bringen, wird durch die Identifikation mit
der Gruppe ersetzt.

Selbst Wissenschaftler, die diesem Experiment neutral
gegenuberstehen, urteilen: Entsprechend dieser
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Gruppenidentitat wird das Mitglied von Synanon nach seiner
erfolgreichen Umfunktionierung die Gemeinschaft von Synanon
nur ungern verlassen, da er Befriedigung und Sicherheit
ausschlieBlich in dieser Gemeinschaft findet.» Ein Motiv fur
den Junkie, bei Synanon zu bleiben, liege darin, dass er nur
dort Status und Einkommen bekomme, was ihm in der «anderen
Welt» wegen «deren Vorurteile, seiner kriminellen
Vorgeschichte und auch wegen seiner mangelnden Qualifikation»
nicht moglich sei. Synanon demonstriere, dass die Therapie 1in
geschlossenen Einrichtungen haufig nur zum Leben in diesem
geschutzten Milieu befahige. (10)

Wissenschaftliche Erhebungen, ob dieser Ansatz den
Drogenabhangigen helfen kodnnte, wurden von Synanon mit der
Begrundung abgelehnt, «die Patienten wirden sich durch
Erhebungen als Anstaltsinsassen fihlen». (11) Die Halfte der
Insassen verlasst in den ersten drei Monaten die Einrichtung.
Ehemalige Mitglieder von Synanon schatzen, dass von den rund
1000 Aufnahmen pro Jahr nur ein Dutzend Drogenabhangige mehr
als zwei Jahre durchhalt. Synanon selbst kann einen «Erfolg» —
die dauerhafte Abstinenz nicht mit Zahlen belegen — oder will
es nicht.

Die therapeutischen Wohngemeinschaften, die sich heute zu
rigide organisierten und finanzkraftigen Institutionen
entwickelt haben, sind ein wuneheliches Kind der
Studentenrevolte Ende der sechziger Jahre. «Der theoretische
Ausgangspunkt der Selbsthilfe», schreibt Horst Bromer, «ist
die These der gesellschaftlichen Determination der
Personlichkeit des Jugendlichen.» (12) Die Umwelt sei an der
Drogensucht schuld, und wenn man nur wolle, konne man das
andern. Konsequent wird das «slchtige» Verhalten von der
Subkultur und deren Werten abgeleitet, die die Drogen-
Konsumenten pragten. Eine Pragung durch charakterliche
Defekte, wie sie die Psychiatrie bei der Drogensucht annahm,
lehnt man ab. Jeder fihlt sich sowohl als Therapeut wie als
Patient.



AntiDrogen-Therapie in China, credits: China Daily

Diese Pramissen entsprechen ungefahr denen des
lerntheoretischen Ansatzes zur Erklarung der Drogensucht.
Nicht der Konsum einer Droge seli das Wesentliche, sondern die
Subkultur, in der es soziales Prestige bringt, «cool» zu sein
und mit dem gefahrlichen Stoff umgehen zu konnen. Deshalb
musse die Subkultur durch etwas anderes ersetzt werden. «Die
strukturierende Kraft der Drogenszene», die den Fixer entweder
cool oder hilfsbedlrftig erscheinen lasse, werde «durch die
strukturierende Kraft der Wohngruppe ersetzt».

Ein Mittel dieser «Kraft» 1ist zum Beispiel der
Initiationsritus der Aufnahme, der haufig an exorzistische
Rituale erinnert: Der Neuankommling muss alle Dinge, die an
die Szene erinnern — wie Kleidung, Schmuck usw. — ablegen,
bekennen wie ein reuiger Sunder, dass er schuldig und sein
bisheriges Leben verfehlt ist, und Besserung und Mitarbeit
schworen. Wie absurd diese Praxis ist, wenn jemand nur vor den
Toren einer Drogentherapie erscheint, um dem Gefangnis zu
entgehen, scheint einleuchtend. Drogentherapien, die
ursprunglich die «Sucht» in Selbsthilfe bekampfen wollten,
indem sie auf lebenslange Abstinenz setzten, konnen zwar bei
denen etwas bewirken, die sich freiwillig dieser Tortur
unterziehen, in dem Wissen um das, was sie erwartet. Als
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allgemeingultiges Modell, wie man Abhangigkeit wvon
psychothropen Substanzen «heilen» koénnte, sind sie jedoch
genauso gescheitert wie diejenigen Einrichtungen, die immer
noch davon ausgehen, der Patient misse von charakterlichen
Defiziten befreit werden.

Das deutsche System der Zwangstherapie steht in Europa beinahe
einzigartig da.

Das deutsche System der Zwangstherapie steht in Europa beinahe
einzigartig da. In fast allen anderen europaischen Landern ist
Freiwilligkeit oberster Grundsatz bei der Behandlung
OpiatAbhangiger. Erschwert wird die Situation der Junkies in
Deutschland noch dadurch, dass medika-mentengestitzte
Therapien, wie zum Beispiel die Substitution mit Codein oder
Polamidon, viel seltener angeboten werden. Der Berliner
Gerichtsmediziner Prof. Friedrich Bschor: «Der Gedanke liegt
nahe, das deutsche Drogenfreiheits-Paradigma eher in der Nahe
sybillinischer Kultvorschriften denn im Bereich empirischer
Wissenschaft zu vermuten.» (13) Der einzige Erfolg dieser
Kultvorschrift: Ein groBBer Teil der jugendlichen
Drogenkonsumenten kommt mit dem Gesetz in Konflikt, wird
vorbestraft und hat sich die Zukunft verbaut. Ein gegen die
Jugend ist in vollem Gange, aber schon verloren: Die Zahl der
Heroin-Abhangigen steigt immer mehr an, trotz aller
repressiver MaBnahmen.

Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen einer Justizvollzugsanstalt
wandten sich 1992 mit einem verzweifelten Brief an die
Offentlichkeit: «Die vergangenen zwanzig Jahre des Vorrangs
der Abstinenztherapie haben im Ergebnis dazu gefuhrt, dass die
Zahl der Drogenabhangigen weiter steigt, die
Therapieeinrichtungen eine extrem niedrige Erfolgsquote
aufweisen, die Verelendung in der Drogenszene weiter zunimmt
und sich die Justizvollzugsanstalten zunehmend mit
Drogenabhangigen fiullen. In Vollzugsanstalten niedriger
Sicherheitsstufe sitzen heute bereits mehr Drogenkonsumenten
ein als wegen klassischer Eigentumsdelikte (wie Diebstahl)
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Verurteilte. Rechnet man hinzu, dass sich hinter vielen
Verurteilungen wegen Eigentumsdelikten
Beschaffungskriminalitat von Drogengebrauchern verbirgt, dann
gibt es bereits jetzt Anstalten, in denen mehrheitlich
Drogenkonsumenten ‘zwischengeparkt’ werden.» (14)

(Fortsetzung: Therapie — eine unendliche Geschichte II

(1) Zit. nach G. Grimm (1985), S. 57

(2) ebd., S. 60f, dort auch andere Literatur

(3) G. Buhringer: Standards fur die Durchfihrung von
Katamnesen bei Abhangigen: Ergebnisse einer Arbeitsgruppe der
Deutschen Gesellschaft fur Suchtforschung und Suchttherapie,
S. 9: in: D. Kleiner (1987)

4) W. Heckmann, zit. nach G. Grimm (1985), S. 50

5) ebd, S. 51

6) G. Grimm (1985), S. 90

7)

8)

Die Fassung des Betaubungsmittelgesetzes vom 1.1.82

Zit. nach G. Grimm (1985), S. 22

(9) W. Heckmann: Therapeutische Gemeinschaften fir
Drogenabhangige. Geschichte-Gegenwartige Praxis -—
Zukunftsprobleme, in: ders. (1980), S. 10f

(10) W. Burian/I. Eisenbach-Stangl (1980), S. 13

(11) Zit. nach Kury, H. /Dittmar, W. /Rink, M.: Zur
Resozialisierung Drogenabhangiger — Diskussion bisheriger
Behandlungsansatze. In:Wiener Zeitschrift fur Suchtforschung,
1980, S. 135ff (1980), S. 142

(12) H. Bromer: Pioniere ohne Auftrag, in: W. Heckmann (1980),
S. 76

(13) F. Bschor (1983), S. 749 f

(14) «Die Tageszeitung», 02.10.92
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Am Rio Tocuyo, revisited

Dieses Foto erganzt mein Posting bzw. das erste Bild meines
Postings vom 10.08.2020 ,Am Rio Tocuyo“. Es zeigt den Rio
Tocuyo an der Carretera Lara-Falcon Troncal 4. Das Motiv ist
nichtssagend, aber mir bedeutet es viel. Ich erwahnte hier
schon das Buch Tod am Tocuyo: ,Die Suche nach den
Hintergrunden der Ermordung Philipps von Hutten 1541-1550“.

Ich schrieb: Von Churuguara aus musste ich nach Suden 1in
Richtung Barquisimeto. Durch Mundpropaganda erfuhr ich von
einem Mann, der mit seinem Auto und einigen anderen Reisenden
genau dort hin wollte, und er hatte noch einen Platz frei.
Eine Tagesreise lag vor uns.

Ich wollte unbedingt zum Rio Tocuyo, den man auf halben Weg
uberqueren muss, und dort ein Foto machen. Warum? Um sich
einzustimmen, sollte man die Eingangsszene von Aguirre ansehen
und anhoren (die aber in Machu Picchu gedreht wurde),
inklusive der magischen Musik von Popol Vuh. ,Meine”“
Konquistadoren” mussten von der Sierra de Falcén absteigen und
dann den Rio Tocuyo Uberqueren. Es gibt sogar einen
Augenzeugenbericht.
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Den 19. Tag des gedachten Monats [Mai 1538] zogen wir von
dannen UuUber das Geblurg, lagen im Veld, 5. Meil. Den
zwanzigsten Tag durch die Zynoga (1) de Baragatschan
[Paraguachoa], ein fast bdser Pall von Wasser und Koth einer
viertel Mail lang, bis an die Revier [Fluss] Turkino [Tocuyo]
genant. Misten die Pferd lUberschwemmen, die Kasten und Plunder
[Ausristung] auf einem Flol Uberfihren, ertrunck ein Christ
vnd ein Pferd. Funden hie Metalno [Lope Montalvo de Lugo] vnd
Stephan Martin mit etlichen Christen zu Ful und zu RoB. Lagen
hie 5 Tag, zogen den 26. Tag von dannen, lagen im Veld... 27.
Tag durch viel béser PaB von Wasser, lagen im Veld, 3 Meil.
Den 28. Tag in einem verbrannten Poblo (2). Funden kein
Wasser, war fast heiB. Musten Pferd und Leut mit grosem Durst
ungetruncken bleiben, 3 Meil. [Am] 29. Tag an ein flissend
Wasser. Den lezten Tag des Mayen ward geschickte Stephan
Martin mit 40 Christen, desgleichen Salvato Martin mit 25 Bode
[?] Proviant, Weg und Indier zu suchen. Den 9. Tag schickte
Stephan Martin bis in 27 Stuck Indier vnd etlich Machilzemira
(3) andere Sprache vnd Nation, so mit den Cacquencien
[Caquetios] ewige Feindschaft haben. Wurden die gedachten
Indier mit etlichen Christen wieder zurick an den Tukuyo
[Tocuyo] gechickt, dann etlichen Plunder aus Gebrechen Indier,
den zu tragen,.. gedachten Rivier geblieben waren. (4)

Ich habe das Thema im 1. Kapitel des 2. Teil meines Romans
verarbeitet: ,Am Rio Tocuyo“.

Ich stelle mir vor, am Flussufer zu stehen, die Musik von
Popol Vuh zu horen, und in der Ferne sehe ich eine Gruppe von
Konquistadoren, die in meine Richtung marschieren.. Es war ein
ganz unbeschreibliches Geflhl, das ich mit niemandem teilen
kann.

1) von Spanisch ciénaga = Sumpf

2) Spanisch pueblo = Dorf

3) vermutlich Spanisch maiz semilla = Maiskérner

4) [Philipp von Hutten an seinen Vater Bernhard von Hutten zu
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Birkenfeld: Brief aus Coro vom 20. Oktober 1538, aus Eberhard
Schmitt und Friedrich Karl von Hutten: Das Gold der Neuen
Welt. Die Papiere des Welser-Konquistadors und Generalkapitans
von Venezuela 1534-1541, Hildburghausen 1996.]

Das Kreuz mit der Sucht IV

Wer wird siichtig?

— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?“ (1993)

Wer immer Drogenabhangige therapieren will, hat auch eine
Theorie uber die «Sucht», um seine MaBnahmen zu rechtfertigen.
Dabei ist es mehr als merkwlrdig, dass die schwache Basis, auf
der diese Theorien stehen, kaum jemals einer radikalen Kritik
unterzogen wurde. Wer sollte das aber tun, wenn nicht die
Arzte und Therapeuten, deren Arbeitspldtze gerade von der
Definition des Drogengebrauchs als «Krankheit» abhangen!

.

Credits: DrugAbuse.com

Dabei zeigt schon ein fluchtiger Blick auf die theoretischen
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Voraussetzungen, dass das, was die Suchtexperten uber die
Personlichkeit bzw. den Charakter der Drogen-Konsumenten zu
wissen glauben, auch auf einen groBen Teil der Bevolkerung
zutrifft, der relativ «drogenfrei» lebt. «Psychisch Schwache»
greifen zu Drogen: Heilt das, dass der Rest «psychisch stark»
ist? Gilt diese «Schwache» nicht auch als Merkmal derjenigen,
die in Sekten und ahnlichen Organisationen landen; kann man
totalitare religidose oder politische Vereinigungen dann als
«Droge» verstehen? Selbst wenn wir dem orthodoxen
psychiatrischen Ansatz, dem Christiane Schmerl diese Ansichten
zuschreibt (1), zubilligen, Symptome von
Personlichkeitsstorung bei Heroinabhangigen manchmal richtig
beobachtet zu haben, heillt das noch lange nicht, dass diese
Symptome zum Drogenmissbrauch gefuhrt haben.

Die Frage bleibt offen, warum seelisch Kranke viele
Verhaltensauffalligkeiten zeigen, darunter aber kaum jemals
Drogenmissbrauch.

Unlogisch ist auch der Schluss, dass eine Behandlung dieser
Storungen zur Abstinenz fluhren konnte oder sollte. Wenn die
Drogeneinnahme «primar Symptom eines psychischen Konflikts»
sei, garantiert das nicht — wenn der Konflikt nicht mehr
vorliegt -, dass der Patient Drogen in Zukunft nicht auch aus
anderen Grunden nimmt. Diese Ansatze konnten nicht erklaren,
folgert Schmerl kritisch, «wieso es eigentlich zu bestimmten
Zeiten zu einem epidemischen Anstieg von Drogengebrauch und -
abhangigkeit kommt». Die beobachteten frihkindlichen Stérungen
und negativen Erfahrungen, die angeblich zum Drogenmissbrauch
disponieren, seien «keineswegs spezifisch fur Drogenabhangige,
sondern finden sich bei anderen ‘unangepassten’ ebenso und -
nicht zu vergessen — auch bei unauffalligen, als ‘normal’
klassifizierten Jugendlichen und jungen Erwachsenen». (2)
AulBerdem bleibt die Frage offen, warum «wirklich seelisch
Kranke viele Verhaltensauffalligkeiten zeigen, darunter aber
kaum jemals Drogenmissbrauch». (3)

Sollte die Opiat-Abhangigkeit eine eigenstandige psychische



Krankheit sein? Zu dieser These hat sich bisher noch niemand
durchgerungen. Angesichts der zweifelhaften empirischen Basis
der meisten Untersuchungen uber Drogensucht ware sie aber auch
sehr gewagt: Die Drogenabhangigen in Kliniken, Gefangnissen
oder Therapie-Einrichtungen, die zum Thema befragt und
untersucht werden, sind schlicht fidr Konsumenten nicht
reprasentativ. Und selbst gravierende methodische Fehler, die
in jedem anderen Wissenschaftszweig den Vorwurf der
Unseriositat nach sich z06gen, werden bei den Theorien uber
Sucht schweigend entschuldigt. «Die meisten Untersuchungen
arbeiten zwar mit Kontrollgruppen, diese mussten sich aber nur
im Merkmal der Drogenabhangigkeit unterscheiden.» (4)

Das fuhrt zu so obskuren Vergleichen wie dem zwischen
drogenabhangigen Jugendlichen aus der Unterschicht mit
drogenfrei lebenden aus der Mittelschicht. Schmerl fuhrt das
Beispiel an, dass sich die Merkmale Jugendlicher, die ohne
Drogen auskamen und sich freiwillig fur eine Befragung zur
Verfugung gestellt hatten, und Drogenabhangiger, die ebenfalls
freiwillig Auskunft gaben, mehr glichen als die zweier
Kontrollgruppen — drogenfrei lebend oder drogenabhangig — von
straffalligen und internierten Jugendlichen.

Therapeutischen MaBnahmen gegen die «Drogensucht» sollte mit
erheblichem Misstrauen begegnet werden.

Da die psychiatrischen und psychoanalytischen Ansatze einer
Sucht-Theorie ohnehin weder zwischen verschiedenen Drogen noch
zwischen Abhangigen und gelegentlichen Konsumenten
unterscheiden, sollte, so Schmerl, den therapeutischen
MaBnahmen gegen die «Drogensucht» mit erheblichem Misstrauen
begegnet werden. Bei Heroin komme noch hinzu, dass es «viel
eindeutiger eine geschlechtsspezifische Ungleichverteilung
zugunsten mannlicher Adepten» gebe, «ein Verhaltnis, das noch
keinen Drogenforscher zu der Behauptung hingerissen hat,
Manner seien eher neurotisch pradisponierte
Drogenpersonlichkeiten». (5)



Die eher sozialisationstheoretischen Ansatze, die das Umfeld
oder, noch grober: die Gesellschaft fur Drogenmissbrauch
verantwortlich machen, erfreuen sich vor allem deshalb groBer
Beliebtheit, weil sie sich durch populare Stammtisch-Theorien
bestatigt wissen und durch die Medien relativ simpel
darzustellen sind. Die klassische Heroin-Story ist so einfach
gestrickt, dass sie ein journalistischer Anfanger als
Gesellenstlick vorlegen konnte, ohne jemals einen Junkie zu
Gesicht bekommen zu haben: Ein armes Madchen aus chaotischen
Familienverhaltnissen (mangelnde Liebe usw.) gerat auf die
schiefe Bahn, hangt an der Nadel und klopft endlich, nach
mancherlei schlimmen Erfahrungen, an die Tur einer Therapie-
Einrichtung, wo sie gerichtet, nein, gerettet wird? (6)

Auch in dieser Argumentation ist keinerlei zwingende Logik zu
erkennen. Die statistische Haufigkeit von Merkmalen, die
angeblich den Drogenkonsum fordern, wie sexueller Missbrauch
in der Kindheit, mangelnde Zuwendung, «broken home», gestoOrtes
Verhaltnis zum Vater, wahlweise zur Mutter, Pubertatsprobleme,
verzogerter Reifungsprozess, grassierende Arbeitslosigkeit
usw. bedeutet noch keinen kausalen Zusammenhang. Bestatigt
wird diese Kritik auch durch die schlichte Tatsache, dass 40
Prozent der Drogenabhangigen die «suchtfordernden» Merkmale —
aus sozialisationstheoretischer Sicht — nicht haben, sich aber
die gleiche Anzahl von Nichtabhangigen mit diesen negativen
Voraussetzungen plagen muss.



Credits: DrugAbuse.com

Wenn zwei Dinge gleichzeitig auftreten, etwa — wie 1in
Schleswig-Holstein — die hdchste Geburtenrate und die groRte
Anzahl von Storchen-Populationen, heit das nicht, dass eines
die Ursache des anderen ist. Detaillierte Untersuchungen in
England ergaben, dass zwar ein Zusammenhang zwischen der
Verschlechterung der sozialen Situation insgesamt und dem
Anstieg des Heroin-Konsums bestehe, dass der Schluss aber
falsch sei, die Okonomische Lage mit ihren Folgen fur die
Familien bewirke eine Zunahme von «Sucht-Personlichkeiten».

(7)

Ausloser fiir den (ersten) Drogenkonsum sei keine psychische
Storung, sondern eine jedem Menschen mehr oder weniger stark
immanente Neugier.

Ein dritter Ansatz fur die Erklarung des Drogen-Konsums — vor
allem im anglo-amerikanischen Raum verbreitet — baut auf den
Pramissen der Lerntheorie auf. Es seli nachgewiesen, soO
Schmerl, dass «bei Beginn, Beibehaltung und Ruckfall im
Heroin-Gebrauch sich das Wirken klassischer Lernprinzipien
beobachten und mit Erfolg zur Erklarung von Drogenverhalten
heranziehen 1lasst». (8) Diese Lernprozesse seien bei jedem
Menschen gleich, wenn er in eine dementsprechende Situation
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gerate, es bedurfe daher zur «Entwicklung einer Abhangigkeit
keiner persénlichkeitsspezifischer Zusatzannahmen». Ahnlich
argumentiert auch der Kieler Arzt Gorm Grimm: Ausloser fur den
(ersten) Drogenkonsum sei keine psychische Storung, «sondern
eine jedem Menschen mehr oder weniger stark immanente Neugier,
ein Erlebnisdrang, der zwar fatale Folgen haben kann, aber
doch flr sich gesehen eine ganz normale menschliche Motivation
darstellt».

Die wissenschaftliche Diskussion in den USA war in den
sechziger Jahren noch von der Voraussetzung ausgegangen,
Drogenkonsum sei ein Quasi-Ruckzug aus der Gesellschaft. Den
Street-Gangs, die sich mehr auf kriminelle Aktionen
spezialisierten, und den Jugendbanden, die mehr auf «action»
aus waren und nur ihr Territorium verteidigten, stellte man
diejenigen sozialen Abweichler gegenuber, die sich in die
Traumwelt der Drogen zurlckzogen («retreatist adaptation»).
Deren Motto: «A flight into inactive phantasy in the face of a
harsh world.»

Ende der sechziger Jahre wandelte sich das Bild, somit auch
die Theorie. Nicht mehr der abgedriftete, passive «freak» galt
als der Drogenkonsument an sich, sondern der Stralenjunkie als
«resourceful entrepreneur», der standig aktiv sein musste,
alert, flexibel, und der in der Lage war, seinen «Beruf»
erfolgreich auszuuben. Nicht der kranke, zurickgezogene oder
lernunfahige Stralenjunge probiert zuerst Heroin, sondern
derjenige, der abgebriht, schlau ist und respektiert wird, vor
allem die Anfuhrer der StraBengangs. HeroinKonsum gilt als
Beweis der Mannlichkeit: Bist du Manns genug, es zu nehmen?
Kannst du damit umgehen, oder kontrolliert es dich? (9)

Im lerntheoretischen Ansatz zur Sucht spielen diese
Beobachtungen eine wichtige Rolle. Positive Verstarker der
Gruppe, in der man sich bewegt, konnen den Wunsch erzeugen,
durch die Droge Anerkennung und Geltung in der Clique zu
bekommen. Was positiv empfunden wird, fuhrt in der Regel zur
Wiederholung des Verhaltens. Dabei ist die real erlebte



Wirkung der Droge weniger bedeutsam: Dass der Erst-Konsument
von Heroin sich korperlich schlecht fuhlt, kann durch die
positive Verstarkung der Gruppe uberlagert werden.

Die Droge ist Teil des sozialen Status, ja kann sogar, wie in
England untersucht, fir diejenigen ein wichtiges Element des
«lifestyle» werden, denen der traditionelle soziale Aufstieg
durch Arbeit verwehrt bleibt. Der hier eingefiuhrte Begriff der
«sozialen Ansteckung» besagt, dass Neulinge von erfahrenen
Drogengebrauchern initiiert werden, dass die Meinungsfuhrer in
einer Gruppe eine wichtige Rolle spielen, ob jemand eine Droge
probiert oder nicht — ungeachtet seiner Personlichkeit.

War noch in den sechziger Jahren der Anflihrer 1in
subkulturellen Gruppen «tough», zeichnete sich also vorwiegend
durch korperliche Starke und Fitness aus, wandelte sich das
Bild: Jetzt musste man «cool» sein — eine Aussage uber eine
bestimmte psychische Qualitat, deren Vorhandensein
insbesondere durch Heroin suggeriert wird.

Credits: Crest View Recovery Center

Die positiven sozialen und, bei erfolgter Gewdhnung, auch
psychischen Verstarker werden 1ihrerseits erganzt durch
negative Verstarker: Wenn man die Entzugssymptome der Droge
vermieden hat, ist das ein Erfolg. Die Assoziationen «Droge —
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positive Sensation» und «Droge -Beendigung negativer
Sensationen», so Christiane Schmerl, bekamen selbst psychische
Qualitat. Der Nachweis dieser These werde auch dadurch
gefuhrt, dass durch medizinische Opiatgaben abhangig gewordene
Personen — trotz gleicher psychischer Konstellation — sich
nicht zu Heroin-Abhangigen entwickelten, «solange sie nicht
lernten, ihre korperlichen Beschwerden auf die Abwesenheit von
Opiaten zuruckzufuhren, das blitzartige Verschwinden der
Beschwerden nicht mit einer erneuten Dosis assoziierten». (10)

Einige Lerntheoretiker sprechen sogar von einem «kunstlich»
erzeugten Trieb — eine sprachliche Anleihe aus der klassischen
Psychoanalyse: Die Drogenabhangigkeit sei ein «Zustand
eigengesetzlicher Art», der aufgrund «der ihm innewohnenden
Konditionierungsmechanismen nicht mehr als ‘Symptom’ fiur
irgendeine ‘primare’ Krankheit, Neurose usw. angesprochen
werden kann, weil er unabhangig von ehemaligen Motiven oder
Grunden seine Eigendynamik entwickelt habe».

Aufklarung, da sind sich die meisten Fachleute einig, schiitzt
nicht vor Drogenkonsum.

Dieser Ansatz zur Erklarung, was Sucht sei, gibt keinen Anlass
zu Optimismus. Gerade das «aufregende» Erleben in der
illegalen Drogenszene fuhre zu Verhaltensgewohnheiten, die
kaum zu verandern seien, da sie nach dem Prinzip der
«unregelmaBigen (intermittierenden) Verstarkung» aufgebaut
seien. Heroin-Abhangige missen eine Reihe von Fertigkeiten
entwickeln, um sich den Stoff zu beschaffen. Sie sind in der
Regel in ihrem «Metier» recht erfolgreich. Diese Flexibilitat,
auf die wunterschiedlichsten Situationen angemessen zu
reagieren — die unregelmalige Verstarkung —, erzeuge aber
weitaus festere und schwerer zu losende Muster als regelmaRige
Verstarker (wie etwa im Schulunterricht). Als Konsequenz des
lerntheoretischen Ansatzes steht daher eher die Pravention im
Vordergrund, nicht aber die Rehabilitation Drogenabhangiger.

Doch ist damit etwas gewonnen? Was kann Pravention anderes



sein als die Vermittlung von Verhaltensnormen? Die hehre
Absicht, Menschen zu veranlassen, das Bose zu meiden und das
Gute zu tun, scheitert auch in vielen anderen Bereichen der
Gesellschaft. Aufklarung, da sind sich die meisten Fachleute
einig, schitzt nicht vor Drogenkonsum. Ohnehin lasst sich der
Nutzen von Einrichtungen, die um Prophylaxe bemiht sind, nicht
messen: Wie soll man kontrollieren, ob jemand durch eine
Beratung vor Drogenmissbrauch geschitzt wurde? Pravention, so
kann man vermuten, dient vor allem der moralischen Beruhigung
derer, die mit dem Thema Drogen befasst sind. Man hat getan,
was man konnte. Wer dennoch uneinsichtig ist, dem ist nur
begrenzt zu helfen.

Die Griinde, warum Menschen Drogen nehmen, sind so vielfaltig,
dass man sie nicht in einen Begriff wie «Sucht» pressen und
diese dann pauschal zur Krankheit erklaren kann.

Die Grinde, warum Menschen Drogen nehmen, sind so vielfaltig,
dass man sie nicht in einen Begriff wie «Sucht» pressen und
diese dann pauschal zur Krankheit erklaren kann. Was in der
einen Gesellschaft als «Abhangigkeit» von psychothrophen
Substanzen und als «unkontrolliertes» Verhalten gilt, ist in
der anderen ein wenig beachteter Teil des alltaglichen Lebens.
Naturlich muss der Staat die Burger und Burgerinnen davor
schutzen, andere und sich selbst in Gefahr zu bringen — aber
um welchen Preis? Die Definition dessen, was wir als «Sucht»
verstehen, beantwortet immer auch die Frage, wie weit wir
unsere eigene Verantwortung selbst in die Hand nehmen wollen
oder das anderen Uberlassen.

Ch. Schmerl (1984), S. 48 ff

ebd., S. 55

G. Grimm, (1985), S. 77

Ch. Schmerl (1984), S. 66

ebd., S. 77

Bei allem Respekt fur die brillante journalistische
Leistung Marie-lLuise Scherers, die fur ihre Reportage uber
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einen Fixer «Auf deutsch gesagt: gestrauchelt» mit dem Kisch-
Preis ausgezeichnet wurde: Auch der Junkie und Held «Manni»
endet in der «Therapie» Synanon, was den Leser zu der
verfriahten Annahme verleitet, damit sei ihm geholfen. [Einer
der besten Reportagen, die ich jemals gelesen habe! Die
eindeutig beste Geschichte ist auch von ihr: Der unheimliche
Ort Berlin uber eine Leiche im Kreuzberg der 80er-Jahre. Jeder
Satz wie gemeiBelt, und kein Wort uberflussig. (,Eine Frau
darf scharf aussehen, den Pelz einer geschutzten Tierart
tragen und Gold auf den Lidern, wenn ihr daruber nicht das
irisierende Moment von Sperrmull abhanden kommt.“) Man muss
abwechselnd schallend lachen, oder es stehen einem die Haare
zu Berge. Ich habe die Scherer damals bei ihren Recherchen
personlich kennengelernt. Sie war oft im legendaren Slainte in
der Oranienstrasse. Meine damalige Freundin wohnte in der
Naunynstrasse. Ich war damals noch kein Journalist, kannte
aber einige der Protagonisten ihrer Reportage, zum Beispiel
»Schmutzful“, ,Pille”. Santana“ und ,Chaota“.]

(7) So J. v. Scheidt, der in seinem Buch «Der falsche Weg zum
Selbst. Studien zur Drogenkarriere» (1976) behauptet, die
Schadigung der Drogen-Konsumenten durch die Eltern werde «auf
seiten der Frau naturlich noch durch den allgemeinen Drang
nach Emanzipation» vorangetrieben. Vgl. Geoffrey Pearson:
Social deprivation, unemployment and patterns of herein use,
in: N. Dorn/N. South (1987): Zwischen 1979 und 1981 stieg die
Arbeitslosigkeit in England von 1,5 Mio. auf 3 Mio., die
parallele Zunahme des Rauschgiftkonsums war aber nicht der
okonomischen Entwicklung geschuldet, sondern hing mit ganz
anderen Faktoren zusammen.

(8) Ch. Schmerl (1984), S. 110

(9) G. Pearson, in: N. Dorn/N. South (1987), S. 80

(10) Ch. Schmerl (1984), S. 112
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Das Kreuz mit der Sucht III

Der Zwang zur Heilung

— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?“ (1993)

Die Theorie der «Suchttherapie» hat eine ahnliche Entwicklung
durchgemacht wie die staatlichen MaBnahmen gegen Rauschmittel:
Sie hat ihren Geltungsbereich immer weiter ausgedehnt. Das
ursprungliche Problem geriet dabei zunehmend aus dem
Blickfeld: Nicht der Missbrauch von Drogen muss bekampft
werden, sondern das angeblich sozial auffallige Verhalten der
Suchtigen.

Da es den Medizinern und Therapeuten nicht gelingt, des
«Problems» Herr zu werden, verlagern sich auch 1ihre
Anstrengungen: Dem «Suchtcharakter» der Opiatabhangigen kommt
man nicht so leicht bei, und deshalb muss man mit «sanfter»
Gewalt nachhelfen, um die Einsicht des Drogen-Konsumenten in
sein «Problem» zu fordern.

Nachdem Ende des 19. Jahrhunderts die ersten Falle von
«Morphinismus» (1) beschrieben wurden, dauerte es nicht lange,
bis die Therapeuten auf den Plan traten. Ein Handbuch der

Psychiatrie aus dem Jahre 1912 beschreibt das, was auch heute
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noch in manchen Drogentherapien gultig ist: «Die Energie zur
SelbstentwOhnung besitzen nur wenige Morphinisten, meist ist
Zwang notig; selbst wenn die Kranken ihr Einverstandnis fur
die Einleitung der Entziehungskur gegeben haben, suchen sie
sich haufig, sobald die Beschwerden der Abstinenzperiode
einsetzen, zu entziehen.» Deshalb empfiehlt man: «Bei Aufnahme
in die Anstalt ist, vor allem bei uneinsichtigen,
widerstrebenden Kranken, genaue korperliche Visitation nach
mitgebrachten Morphiumvorraten erforderlich; sie hat sich
gegebenenfalls auch auf die Korperoffnungen zu erstrecken.»
(2) Fur die Kranken sei «eine solche strenge Beaufsichtigung
ein Halt und eine Stutze» in «ihrem» Kampf gegen den Ruckfall.
Wahrend die ersten Vertreter der therapeutischen Zunft noch
zwischen «willigen» und «unbehandelbaren» Drogen-Konsumenten
unterscheiden, setzt sich in wenigen Jahrzehnten die auch
heute noch von den meisten Arzten und Therapeuten gebilligte
Meinung fest, gegen «Sucht» helfe nur Zwang.

Seit knapp hundert Jahren hat sich offenbar nicht viel
geandert. Die Theorien daruber, was als Ziel der Behandlungen
von Opiatabhangigen erreicht werden soll und wie das zu
geschehen habe, sind vage. Es werden nur Teilziele benannt.
«Entwohnung» meint den Prozess, die Droge abzusetzen, also den
Entzug Uberhaupt erst einmal durchzuhalten. Die «Gewdhnung»,
von der man lassen soll, differenziert nicht zwischen der



korperlichen Abhangigkeit und dem psychischen Verlangen, das
auch nach dem Absetzen des Rauschmittels fortbesteht. Heute
spricht man im engen Sinne von «Entgiftung»: Der Koérper soll
vom «Rauschgift» befreit werden, wobei «Gift» klammheimlich
suggeriert, hierbei handele es sich um eine gefahrliche und
schadliche Substanz — was bei Opiaten zumindest fragwirdig
ist.

Leider verhalten sich die Kranken uneinsichtig. Auch das ist
gleich geblieben. Sie bringen nicht genug «Energie» auf. Um
die Behandlung zu verlangern oder zu wiederholen, muss der
Begriff «Sucht» herhalten. Die Abhangigkeit von einer Droge
wird zu einem «strukturellen» Problem gemacht, das tief in der
Psyche des Kranken verborgen sei. Das standige Auf und Ab
zwischen Entgiftung wund Ruckfall wird =zu einer
Selbstverstandlichkeit, wobei das Ziel in immer weitere Ferne
rickt. Der Kranke hat falsch gelebt und bringt nicht genug
Energie auf, ein besseres Leben zu fuhren. Deshalb muss er
«Leben neu lernen» (3). Das kann dauern und sichert die
Arbeitsplatze der Therapeuten.

Die deutsche Therapie-Lobby geht mittlerweile schon so weit,
dass sie die «EntwOhnung» bzw. Entgiftung anderen oder dem
Patienten selbst uberlasst. Voraussetzung, um einen Therapie-
Platz zu ergattern, ist, dass der oder die Opiat-Abhangige
«clean» 1ist. Eine absurde Umkehrung: Was das urspringliche
Ziel war — sich der Droge zu «entwOhnen» —, wird jetzt zur
Voraussetzung der Behandlung erklart. Fir so primitive und
«einfache» Dinge wie den Entzug sind sich die
hochspezialisierten Therapeuten und Psychologen zu schade.
Erst wenn der uneinsichtige Kranke sich selbst in die Lage
versetzt hat, von der Droge zu lassen — als Zeichen der
Gutwilligkeit -, lasst man sich zu ihm herab, um ihn und
seinen «Suchtcharakter» mit einer therapeutischen Mallnahme zu
beglucken. «Es muss erst ohne Zutun der Drogentherapeuten ein
Wunder geschehen: namlich das Wunder der absoluten
Drogenfreiheit, erst dann lasst man sich mit Exusern ein.» (4)



Diese merkwiurdige, verdrehte Logik hat ihre Vorteile. Sowohl
die orthodoxen Vertreter der Therapeuten-Lobby, die den
«Suchtcharakter» fiur das Problem — die Uneinsichtigkeit der
Kranken und deren mangelnde «Energie» — verantwortlich machen,
haben ein Interesse daran als auch die 1liberalen
«Suchtexperten», die die Gesellschaft als das Ubel ansehen. In
beiden Fallen kann man angesichts des Scheiterns des Bemuhens
von den eigenen Misserfolgen ablenken: Nach einem Rickfall ist
entweder das Individuum (die narzisstische und
therapieresistente Personlichkeit) oder die soziale Misere
(die den Abhangigen keine Perspektive gibt) schuld Drogensucht
als «schwere psychische Erkrankung der ganzen Personlichkeit»
Versus Drogenabhangigkeit «als Folge
gesellschaftlichpolitischer Defizite».

Hier beisst sich die Katze in den Schwanz. Die Abstinenz hat
sich ja nur deshalb als Behandlungsziel in die Kette der
therapeutischen MaBnahmen eingeschlichen, weil man
ursprunglich davon ausging, das sei mit helfendem Zwang zu
bewerkstelligen. Die Frage, ob Sucht nicht auch tolerierbar
sei, vermeidet man. Man definiert die drogenfreie
Persdonlichkeit als «normal» und den Drogenkonsumenten als
«krank», um das eigene Eingreifen rechtfertigen zu konnen. Ist
die Krankheit «schwer» und betrifft sie den ganzen Menschen,



suggeriert das eine Hilflosigkeit des Patienten, die den
helfenden Zwang geradezu herausfordert. Ungeachtet, ob der
Drogenkonsum als Ursache oder nur als ein Symptom einer
«tieferliegenden Storung» angesehen wird: Wenn man das Ziel
nur ernst genug nimmt, rechtfertigt das alle Mittel.

Auch das 1ist 1im Interesse des Selbstbildes der
Suchttherapeuten. Die mehr psychoanalytisch orientierte
Fraktion wird sich bei einem Therapie-Erfolg — der Patient
macht einen Bogen um die Drogen — zugute halten, dass ihre
Methode selbst schwerste Personlichkeitsstdrungen zugunsten
eines «neuen» Menschen ummodellieren kann. Es gibt wohl keine
«Krankheit», deren Behandlungserfolg so einfach zu
kontrollieren ist: Wenn ein ehemals Heroinabhangiger den Stoff
nicht mehr anrihrt, gilt er als geheilt, ganz gleich, wie das
erreicht wurde.

Und wenn sich in der Person des Drogen-Konsumenten partout
nichts finden 1l&sst, was ihn von dem «normalen» Rest der
Bevolkerung unterscheidet, sind eben die Vorfahren -
normalerweise die Eltern — schuld. Die «Schwere» der Krankheit
ist fur den Drogenkonsumenten eben deshalb so schwer zu
durchschauen, weil sie in einer Phase seines Lebens begann,
die er noch nicht bewusst erleben konnte. «Intakte»
Familienverhaltnisse schutzen angeblich vor Drogenmissbrauch,
wobei keiner der Drogen- und Suchtexperten es bisher gewagt
hat, diese «intakten» Verhaltnisse genauer zu beschreiben.
Meistens bleibt es bei philosophischen Bemerkungen allgemeiner
Art wie der des Synanon-Chefideologen Ingo Warnke,:
«Gluckliche Leute werden nicht suchtig.» (5)
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Die liberale Fraktion der Therapeuten sonnt sich bei einem
Erfolg in dem Gefihl, der bdsen Gesellschaft ein Schnippchen
geschlagen zu haben: Die Abstinenz des Patienten wird zum
beinahe politischen Akt der Rebellion gegen die unzumutbare
soziale Situation, die zum Drogenkonsum verfihrte. Der
inadaquate Protest gegen die Gesellschaft - «gegen
frustrierende Obrigkeit, gegen hierarchische Strukturen, gegen
den Leistungsdruck, gegen Bevormundung.. gegen Gebotskataloge
der Konsumpflicht und damit Ausdruck des Unbehagens unserer
Zeit.. » (6) wird therapeutisch in die richtigen Bahnen
gelenkt.

Der Therapeut macht sich zum heimlichen Komplizen des
Patienten — ohne dessen Wissen -: Er gibt zu, dass die
Gesellschaft besser sein konnte, als sie ist, und dass die
Rebellion gerechtfertigt, nur dass Drogenkonsum eben die
falsche Art des Protestes sei. «0b man sich seine Gehirnwasche
nun durch suchtigen Konsum des TV- oder des LSD-Heimkinos
durchfihren lasst — das tatenlose zahme Lammchen bleibt man
allemal.» Fixen ist Opium flurs Volk. (7)




(1) Roche-Lexikon Medizin, Munchen/Wien/Baltimore 1998

(2) Zit. nach W. Burian/I. Eisenbach-Stangl (1980), S. 6

(3) So der ehemalige Berliner Landesdrogenbeauftragte
Heckmann, zit. nach G. Grimm (1985), S. 43, Anm. 3

(4) F. Theyson/D. Spazier: Nowhere: Therapeutische Expedition
in die Unwegsamkeit der Drogenszene, Frankfurt 1981, S. 189,
zit. nach G. Grimm (1985), S. 43

(5) In: «Spandauer Volksblatt», 12.10. 75

(6) Zit. nach G. Grimm (1985), S. 71, Anm. 2

(7) E. Joite (1972), S. 27

Das Kreuz mit der Sucht II

Wider die Verwilderung der Sitten

— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)

«Sucht» kommt nicht von «suchen», sondern von «siech», was
noch in der frihen Neuzeit synonym fur alle modéglichen
Krankheiten gebraucht wurde. Die Trunksucht, gegen die schon
Martin Luther wetterte, galt als Laster, war somit eine
freiwillige Entscheidung.


https://www.amazon.de/dp/3437151568///ref=nosim?tag=burkhardschroder
https://www.psyalpha.net/de/biografien/wilhelm-burian/wilhelm-burian-publikationen
https://www.amazon.de/dp//3923942036///ref=nosim?tag=burkhardschroder
https://www.amazon.de/dp//3810801801///ref=nosim?tag=burkhardschroder
https://www.burks.de/burksblog/2023/04/25/das-kreuz-mit-der-sucht-ii
https://www.burks.de/burksblog/heroin
https://de.wiktionary.org/wiki/siech
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In den Moralpredigten gegen das «greuwliche laster der
trunckenhayt», wie es im 16. Jahrhundert der Theologe und
Drogenexperte Sebastian Franck nennt, ist die Nahe zur «Sunde»
oder zur verwerflichen Leidenschaft zu spuren. Luther predigt
gegen die Sitten des «satanischen Zeitalters», in dem selbst
Kinder «destillierte und gebrannte Weine» zu sich nahmen. Es
erscheinen Schriften mit Titeln wie «Wider den Saufftheuffel»
(1552) oder, von einem Johann W. Petersen (1782): «Geschichte
der deutschen Nationalneigung zum Trunke», in der der Autor
missbilligend feststellt, schon die alten Germanen hatten sich
— vom Rausch eingeschlafert — allzuoft uberfallen und besiegen

lassen. (1)

Erst im 19. Jahrhundert beginnen einige Arzte, von der
Trunksucht als «krankhaftem Zustand» zu sprechen, der nicht


https://de.wikipedia.org/wiki/Sebastian_Franck#/media/Datei:Sebastian_Franck,_On_the_horrible_vice_of_drunkenness.jpg
https://de.wikipedia.org/wiki/Sebastian_Franck
https://www.deutsche-digitale-bibliothek.de/item/45U3QAJZLV4SNWI2LOJ6VP5GNSJ3XYJR
https://de.wikipedia.org/wiki/Johann_Wilhelm_Petersen_(Theologe)
https://www.digitale-sammlungen.de/de/view/bsb10017436?page=,1
https://www.digitale-sammlungen.de/de/view/bsb10017436?page=,1

durch bloBe moralische Ermahnungen zu heilen sei. Diese
Vorstellung von «Krankheit» steht am Ende eines mehrere
Jahrhunderte dauernden «Prozesses der Zivilisation», den der
Soziologe Norbert Elias beschrieben hat: Der Mensch 1im
beginnenden burgerlichen Zeitalter nimmt sein Leben selbst in
die Hand, er wird nicht, wie noch im Mittelalter, vom
Schicksal heimgesucht, das er nicht beeinflussen kann.
«Sucht», verstanden als Krankheit, beruht damit auf eigener
Verantwortung, oder — diese Idee entwickelt sich parallel — es
liegt an den Substanzen: Drogen an sich machen suchtig.



https://de.wikipedia.org/wiki/%C3%9Cber_den_Proze%C3%9F_der_Zivilisation

Im neuzeitlichen Mitteleuropa ist der Konsum von Drogen nicht,
wie im Orient, in das soziale Leben integriert, er wird vom
herrschenden Tugendkanon als abschreckendes Beispiel
definiert, wie man es nicht machen soll. Selbstkontrolle und -
disziplin gelten als unabdingbar fir die Stabilitat der
sozialen Ordnung. Wer sich gehenlasst und dem Rausch front,
kann seine Arbeitskraft nicht mehr eigenverantwortlich auf dem
Arbeitsmarkt verkaufen. Der franzosische Philosoph Michel
Foucault hat die These aufgestellt, die Irrenanstalten -



https://www.digitale-sammlungen.de/de/view/bsb10017436?page=,1
https://www.grin.com/document/1216296

Vorlaufer der heutigen psychiatrischen und Nervenkliniken -,
die es erst in der modernen Gesellschaft gibt, hatten zur
Wiederherstellung der «kollektiven Selbstdisziplin» gedient.
Die Gesellschaft erklart einige Verhaltensweisen fur «normal»
und «nutzlich», andere fur verwerflich und krank. Vor diesen
muss man sich schitzen, indem man die Betreffenden, die sich
uneinsichtig verweigern, wegsperrt.

Diese Ideen waren doppelt sinnvoll: Zum einen entlasteten sie
die «Suchtigen». Die Alkohol- und spater die Morphin-
Konsumenten konnten ihr von der etablierten Norm abweichendes
Verhalten als «Zwang» erklaren, der irgendwo in ihrem Inneren
hauste und den sie nicht ohne fremde Hilfe zu bekampfen in der
Lage waren. Der Ausschluss aus der Gesellschaft als
«Suchtiger» bedeutete gleichzeitig die Wiedereingliederung
«als Kranker», um den man sich zu kudmmern und den man zu
rehabilitieren hatte.

Zum anderen war die Idee einer «Sucht» eine Erklarung fur
diejenigen Schichten der Bevdlkerung, die ihr abweichendes und
unerwinschtes Begehren standig in Schach halten mullten: Wenn
man die soziale Sicherung nicht schaffte, lag das an «dunklen
Trieben», die man noch nicht unter Kontrolle gebracht hatte,
am «krankhaften» Verlangen, das soziale Elend mit Drogen zu
betauben.



William Hogarth: Beer Street (1751)

Philanthropen und blirgerliche Abstinenzapostel erklaren
Kriminalitat und Verelendung als Folge der moralischen
Zerruttung durch den Rauschgiftkonsum und die «Sucht». Nicht
der kontrollierte Umgang wird gefordert, sondern der Verzicht.
Gerade in Deutschland und in den puritanisch gepragten USA
fallt diese Idee auf fruchtbaren Boden. Da das Leben ohnehin
ein Jammertal ist, ware der Rausch, der zumindest zeitweilig
«Abhilfe» schafft, geradezu eine Verhdhnung der sittlichen
Grundlagen. Jegliche Erinnerung an moégliche mentale
Erfahrungen, die den muhsam erarbeiteten eigenen
Verhaltenskodex in Frage stellen, soll getilgt werden. Nicht
zufallig wettern heute ehemalige Theologen, die durch
politische Wirrungen in verantwortliche Posten in der


https://en.wikipedia.org/wiki/Beer_Street_and_Gin_Lane#/media/File:Beer-street-and-Gin-lane.jpg
https://en.wikipedia.org/wiki/William_Hogarth

Drogenpolitik katapultiert wurden, gegen den «Hedonismus», der
drohe, wenn man im Krieg gegen die Drogen nur ein wenig
nachlasse.

Diese Vorstellung von Sucht hat fatale Folgen. Ihre Definition
beruht letztlich auf ethischen und moralischen Leitsatzen, die
in einer bestimmten Gesellschaft — und nur in einer — relativ
sinnvoll sind. Niemand weils, warum Wasserbuffel manchmal
Mohnkapseln schlucken und danach orientierungslos
herumtorkeln, warum Elefanten alkoholisch vergorene Fruchte
verzehren und regelrecht «ausflippen», warum Katzen wild auf
Katzenminze sind, Schafe sich vorsatzlich mit Narrenkraut

bedrohnen oder Rhesusaffen, wenn sie die Auswahl haben, Kokain
bevorzugen und Heroin verschmahen.



https://boingboing.net/2015/01/20/why-animals-eat-psychoactive-p.html
https://boingboing.net/2015/01/20/why-animals-eat-psychoactive-p.html
https://www.nationalgeographic.com/animals/article/news-elephants-drunk-wild-myth
https://www.nationalgeographic.com/animals/article/news-elephants-drunk-wild-myth
https://www.zooroyal.de/magazin/katzen/katzenminze/
https://www.suchtmittel.de/seite/tags.php/narrenkraut.html
https://www.nature.com/articles/npp2016285
https://en.wikipedia.org/wiki/Beer_Street_and_Gin_Lane#/media/File:Beer-street-and-Gin-lane.jpg

William Hogarth: Gin Lane (1751)

Die Sucht, der exzessive Konsum von Rauschdrogen, soll beim
Menschen jedoch eine Krankheit sein. Man verweigert ihm die
Droge, und ist das nicht konsequent mdglich, wird er selbst so
isoliert, dass er nicht an sie herankommt. Nicht der mogliche
Schaden fur das Individuum ist relevant, sondern der «Schaden»
fur die Gesellschaft. Der besteht darin, daR die zwar nie
reale, aber dafur um so mehr befurchtete massenhafte
Verweigerung der «nutzlichen» Tatigkeiten, eben der Arbeit,
das System als solches in Frage stellen konnte. Das ist aber
ein politisches, kein medizinisches Problem.

«Sucht» als Phanomen, das sowohl repressive staatliche
MaBnahmen nach sich ziehen muss als auch nach therapeutischem
Bemuhen verlangt, taucht erst dann auf, wenn sich die
Suchtigen als soziale Randgruppe und/oder als subversive
Subkultur im Bild der Offentlichkeit etabliert haben. Das hat
mit der Realitat wenig zu tun, sondern dient den jeweiligen
Interessen, das Verhaltnis des Burgers zum Staat zu
definieren. Die Vorstellung von «Sucht» als Krankheit ist
untrennbar verbunden mit der Unterdruckung von unerwlnschtem
Verhalten und von Minderheiten.



https://en.wikipedia.org/wiki/William_Hogarth
https://sheg.stanford.edu/history-lessons/jacob-riis

Jacob Riis: Street children in ,sleeping quarters” (1890). From the Library of Congress.

Noch im 19. Jahrhundert galten die Morphin-Sichtigen im
Gegensatz zu Alkoholikern nicht als gesellschaftliche
Problemfalle. Ihre «Motivation», von Opiaten nicht lassen zu
konnen, war ehrenhaft. Sebastian Scheerer fasst den Konsens
der damals herrschenden Moralvorstellung uber Morphinsucht so
zusammen: «Respektabel war die Suchtursache, weil am Beginn
der Abhangigkeit zumeist nicht die hedonistische Motivation
des spateren Suchtigen, sondern die therapeutische
Notwendigkeit bei Operationen von Kriegsverletzungen stand.
Konform mit den Normen und Werten der Gesellschaft war der
Slichtige im Gegensatz zu seinen ‘Nachfolgern’ in den siebziger
Jahren unseres Jahrhunderts, weil sein Konsumverhalten weder
Protest gegen anerkannte Werte oder Normen noch den Rlckzug
aus dem gesellschaftlichen Leben symbolisierte. Weder war das
Suchtverhalten in diesem Sinne als Innovation, Revolte oder
Riuckzug von den Konsumenten gemeint, noch wurden ihm diese
Bedeutungen 1im Sozialprozess zugeschrieben. Der durch
arztliche Behandlung erzeugte (iatrogene) Morphiumhunger wurde
nicht als feindseliger Angriff auf die normative Verfassung
der Gesellschaft, sondern als bemitleidenswerte Krankheit
definiert.» Der Konsument «enttduscht» zwar die
Verhaltenserwartungen seiner Umwelt, «indem er entgegen der
Konvention zu Substanzen griff, die eine besondere Wirkung auf
das Zentralnervensystem und damit den geistig-seelischen
Zustand des Menschen haben. Trotz dieser Verletzung
informeller Normen stellte er jedoch deren generelle
Gultigkeit nicht in Frage.»



https://sheg.stanford.edu/history-lessons/jacob-riis
https://www.loc.gov/item/2002710294/
https://www.goodreads.com/book/show/2198872.Die_Genese_der_Bet_ubungsmittelgesetze_in_der_Bundesrepublik_Deutschland_und_in_den_Niederlanden_Kriminologische_Studien_
https://de.wikipedia.org/wiki/Iatrogen

Albert Besnard: Morphine Addicts (Morphinomanes), 1887

Dieser akzeptierende Umgang mit der Opiatsucht beginnt sich
erst in den zwanziger Jahren des 20. Jahrhunderts zu andern.
Das erste deutsche Opiumgesetz vom 30.12.1920 [gemeint ist das
Gesetz zur Ausfuhrung des Internationalen Opiumabkommens vom
23. Januar 1912 vom 30. Dezember 1920 (RGB1l. 1921 S. 2)]
verbietet Rauchopium, stellt aber den nichtmedizinischen
Gebrauch unter nur milde Strafandrohung. Uber Heroin sagt es
gar nichts.

Das hatte seine Grunde: Schon 1909 in Schanghai und 1912 in
Den Haag hatten internationale Konferenzen — auf Drangen der
USA — stattgefunden. Das Thema war vor allem der schwungvolle
englische Opiumhandel mit China, der eine hundertjahrige
Tradition und sogar zu zwei Kriegen gefuhrt hatte. Vor allem
die US-amerikanische Regierung versuchte die Rauchopium-
Exporte der Englander zu verhindern. Diese jedoch hatten in
Den Haag geschickt den Schwarzen Peter den deutschen Firmen
zugeschoben — den groften industriellen Drogenproduzenten der
Welt und Marktfluhrern fur Morphin, Heroin, Kokain und Codein.
Wenn der englische Opiumhandel strengen Kontrollen unterworfen
werden sollte, dann auch der der Deutschen. Die aber weigerten
sich, irgendwelche Verpflichtungen zu unterschreiben. Dazu
wurden sie erst nach dem Ersten Weltkrieg gezwungen. Die


https://www.nga.gov/collection/art-object-page.78701.html
https://de.wikipedia.org/wiki/Albert_Besnard
https://de.wikipedia.org/wiki/Opiumgesetz
https://alex.onb.ac.at/cgi-content/alex?apm=0&aid=dra&datum=1921&page=273&size=45l
https://de.wikipedia.org/wiki/Internationale_Opiumkonferenz
https://de.wikipedia.org/wiki/Internationale_Opiumkonferenz

Siegermachte fugten einen Passus in den Versailler Vertrag
ein, der an die fehlende Unterschrift unter die
Opiumkonvention von Den Haag erinnerte.
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Gesetz Uber das internationale Opiumabkommen vom 19. Februar 1925 (Deutschland, 1929)

1929 wird das deutsche Opiumgesetz geandert. Es verbietet
jetzt Rauchopium, Haschisch und Marihuana, aber immer noch
nicht Heroin. Die Verbote fruchten jedoch nicht. Wenn die
Suchtigen keinen Arzt finden, der 1ihnen Opium-Praparate
verordnet, weichen sie auf Ersatzstoffe aus — wie heute auf


https://de.wikipedia.org/wiki/Internationale_Opiumkonferenz#/media/Datei:Deutsches_Reichsgesetzblatt_29T2_033_0407.jpg

Benzodiazepine oder Codein. Selbst die scharferen Gesetze der
folgenden Jahre helfen wenig. Die Propaganda der Rauschmittel-
Gegner wendet sich daher weniger gegen die Drogen selbst,
sondern gegen die Unfahigkeit des Staates, seinen Gesetzen
Geltung zu verschaffen. Die Suchtigen findet man angeblich in
der Halb- und Unterwelt, unter so windigen Gestalten wie
«Kellnern, Garderobenangestellten, Kaffeehausmusikern,
Chauffeuren, der weiblichen wie der mannlichen Prostitution».

Man fordert das ausnahmslose Verbot aller Substanzen, «die
eine Euphorie zu erzeugen vermdgen», um «die Uberflutung
unseres Volkes mit Opiaten und Kokainpraparaten zu
verhindern». «Ahnungslose Madchen», schreiben die Zeitungen,
werden «nach Verabfolgung von Betaubungsmitteln durch
Madchenhandler den Freudenhausern zugebracht.» Die Suchtigen
werden in den Medien als schutzenswerte Gruppe dargestellt,
die gleichzeitig als potentielle Klientel des staatlichen
Zugriffs erscheint. Scheerer: «Das Bestreben, die Konsumenten
in ihrem wohlverstandenen eigenen Interesse einzugrenzen und
sozial sichtbar zu machen, erforderte von der Mitte der
zwanziger Jahre an eine bis heute andauernde Ausdehnung des
sachlichen und ©personalen Geltungsbereichs der
Betaubungsmittelgesetze, die naturlich immer weitere
Verdrangungseffekte hervorbrachte und damit die jeweils neue
Ausdehnung rechtfertigte..»“

Die Produzenten, die Alkaloid-Industrie, bleiben von den
repressiven MaBnahmen verschont. Ganz im Gegenteil: die
Branche erlebt einen ungeahnten Aufschwung. Nicht nur der
Export boomt. Im Wettlauf mit der ersten deutschen
«Drogenszene» der zwanziger Jahre, die auf immer neue
Ersatzstoffe ausweicht, bringt sie eine Unzahl von
pharmazeutischen Praparaten auf den Markt, die in der Mehrheit
genauso wie Opiate abhangig machen.


https://www.emcdda.europa.eu/publications/drug-profiles/benzodiazepines_de
https://de.wikipedia.org/wiki/Codein
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Mitteilungsblatt Ausstellung zur Bekampfung des Alkoholismus, aus Bestand: Archiv der Evangelischen Kirche im

Rheinland Boppard

Die Propaganda der Abstinenzbewegung und die gleichzeitige
Verscharfung der polizeilichen Repression gehen nahtlos in die
Zeit des Nationalsozialismus Uber. Nur die Zielrichtung andert
sich. Die Anti-Drogen-Kampagnen werden in den Dienst der
«Rassenhygiene» gestellt. Schon im ersten Jahr der Nazi-
Herrschaft regeln das «Gesetz zur Verhinderung erbkranken
Nachwuchses» und das «Gesetz gegen gefahrliche

Gewohnheitsverbrecher und uber Malregeln der Sicherung und
Besserung» eine genaue Erfassung und Kontrolle der Sichtigen.

Die Abstinenzlerverbande verpflichten sich, die «erblich
schwer Belasteten» zwecks Sterilisation an die staatlichen
Organe zu melden. Publikationen der «Evangelischen
Reichsarbeitsgemeinschaft zur Bekampfung der Alkoholnot»
fordern in vorauseilendem Gehorsam, «das Uberwuchern der
Erbkranken und Unterwertigen durch Ausschaltung ihres
Nachwuchses moglichst einzudammen».


https://blog.archiv.ekir.de/2015/08/19/nuechternheitsbewegung-1924/volk-und-alkohol/
https://www.landesarchiv-bw.de/stal/grafeneck/grafeneck02_1.htm
https://www.landesarchiv-bw.de/stal/grafeneck/grafeneck02_1.htm
https://de.wikipedia.org/wiki/Gewohnheitsverbrechergesetz
https://de.wikipedia.org/wiki/Gewohnheitsverbrechergesetz

Reichsstelle gegen die Alkohol- und Tabakgefahren Berlin-Dahlem. Von Prof.Dr. H. Reiter / Berlin (Prasident des

Reichsgesundheitsamtes) und Dr. Giinther Hecht (Rassenpolitisches Amt der NSDAP, Reichsleitung Berlin) (1940)

Zustandig fur die Bekampfung der Opiate ist die «Reichsstelle
gegen die Alkohol- und Tabakgefahren» in Berlin-Dahlem unter
Fihrung des «Reichsgesundheitsfuhrers» Conti. Der Dachverband
«Reichsarbeitsgemeinschaft fur Rauschgiftbekampfung» (3)
fordert die Selektion der «erbbiologisch Minderwertigen».
Genussgifte, so Prof. Dr. H. Reiter, Prasident des
Reichsgesundheitsamtes, verminderten die Leistung und
schadeten der Rasse. Das «Rassenpolitische Amt der NSDAP»



https://www.socialnet.de/buchversand/?isbn=9783833490149
https://uwe-spiekermann.com/2019/07/30/jugend-und-genussgifte-im-nationalsozialismus/
https://uwe-spiekermann.com/2019/07/30/jugend-und-genussgifte-im-nationalsozialismus/
https://de.wikipedia.org/wiki/Nationalsozialistischer_Deutscher_%C3%84rztebund
https://de.wikipedia.org/wiki/Leonardo_Conti_(Mediziner)
https://www.hsozkult.de/publicationreview/id/reb-8139
https://www.booklooker.de/B%C3%BCcher/Angebote/titel=Genu%C3%9Fgifte+Leistung+Rasse+Reichsstelle+gegen+die+Alkohol-+und+Tabakgefahren
https://de.wikipedia.org/wiki/Rassenpolitisches_Amt_der_NSDAP

macht die Juden fir den Handel mit Drogen, vor allem mit Tabak
und Alkohol, verantwortlich.

Der SS- und Polizeichef Heinrich Himmler schreibt am
5.12.1937: «Kein Deutscher hat daher das Recht, die Kraft
seines Korpers und Geistes durch AlkoholmiBbrauch zu
schwachen. Er schadigt damit nicht nur sich, sondern seine
Familie und vor allem sein Volk.» Nicht die pharmazeutische
Industrie, sondern die «auslandischen» Drogendealer verkdrpern
das BOse schlechthin, sie sind die Verfihrer. Die Juden sind
schuld, nicht nur am Handel mit Opiaten, sondern mit Drogen
uberhaupt: dank ihrer «besonderen Begabung des raffinierten
Beobachtenkdnnens», wodurch «der Jude seine Alkoholpropaganda
sehr geschickt dem deutschen Grundcharakter anzupassen»
versteht. (4)

(1) Vgl. M. Kreutel (1987), S. 53 ff

(2) S. Scheerer (1982), S. 51, ebd., S. 55

(3) Diesem Dachverband schlossen sich die meisten kirchlichen,
uberwiegend protestantischen Verbande an, die den Kampf gegen
Drogen auf ihre Fahnen geschrieben hatten. Ein Ideologe der
Abstinenz-Bewegung, Dr. Theo GlaR, der sich in der Nazi-Zeit
um die «Rassen-Hygiene» kummert, wird nach dem Krieg Prasident
der «Deutschen Hauptstelle gegen die Suchtgefahren» (DHSTilman
Holzer: Die Geburt der Drogenpolitik aus dem Geist der
Rassenhygiene — Deutsche Drogenpolitik von 1933 bis 1972,
2007]

(4) Zit. nach einer Schrift des «Rassenpolitischen Amtes der
NSDAP»
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Das Kreuz mit der Sucht I

Drogen und Sucht

— aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?“ (1993)

Die Fragen, was Sucht sei, woher sie kommt und wie sie zu
bewerten sei, fuhrt auf ein schwieriges, kaum uberschaubares
Gelande. Der biblische Pontius Pilatus wusste angesichts eines
ahnlich vertrackten Problems nur zu entgegnen: «Was 1ist
Wahrheit?» Da niemand sich anmaBBen konnte, eine angemessene
Antwort zu geben, tat der romische Statthalter etwas, das
entfernt an die Praxis der heutigen Suchtexperten und
Drogenberater erinnert: Er wusch seine Hande in Unschuld.
Niemand weill Bescheid, deshalb konnen wir alle fortfahren wie
bisher.

Alle Bilder erzeugt von Playground AI
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Von den zwei Dutzend international erscheinenden
Fachzeitschriften zum Thema «Abhangigkeit» kommt nicht eine
einzige in Deutschland heraus. «Ein Armutszeugnis», urteilt
Michael de Ridder, ein Biologe und Arzt, «das dokumentiert, in
welchem Ausmall die Medizin in Deutschland das Feld der
Pravention und Behandlung der Drogenabhangigkeit
ordnungspolitischen Scheinlosungsversuchen uberlassen hat.»

(1)

Oder sind die Experten in Deutschland bescheidener als ihre
internationalen Kollegen und Kolleginnen? Haben sie erkannt,
dass die Frage nicht zu beantworten, vielleicht sogar falsch
gestellt ist? De Ridder behauptet namlich, dass es trotz
zahlreicher Untersuchungen bisher nicht gelungen sei,
«spezifische Personlichkeitsmerkmale oder Umgebungseinflusse
ausfindig zu machen, die zum Opiatgebrauch pradestinieren. Die
Frage, was einen Menschen zum Heroingebrauch treibt, 1ist
letztlich ebenso unbeantwortbar wie die Frage, warum jemand
beginnt, Alkohol zu trinken oder auf Berge zu steigen.»

Nein, der schwankende Boden, auf dem alle Theorien uber Sucht
stehen, fuhrt bei den «Experten» nicht zur inneren Einkehr
oder zur demutigen Selbstbescheidung. Ganz im Gegenteil.
Selbst manche Drogenberater, die von Opiat-Antagonisten, vom
«maturing out», vom «Britischen Modell» der Heroin-Vergabe
noch nie etwas gehdrt haben, antworten auf die Frage, warum
jemand heroinabhangig werde, lassig mit «erstens, zweitens,
drittens». (2)

Ingo Warnke, der Synanon-Chefideologe, mallt sich sogar an, in
der Synanon-Zeitschrift «Suchtreport», die sich im Untertitel,
nicht ganz angemessen, «Europaische Fachzeitschrift fur
Suchtprobleme» nennt, flr alle zu sprechen: «Wir Silchtigen».
«Die Suchtigen» hatten offenbar nicht «mehr das Zeug», ohne
Sozialhelfer zurechtzukommen. Sie forderten immer nur von der
Gesellschaft «wie die Kinder vom Weihnachtsmann», wollten aber
ihr eigenes Sein nicht verantworten. (3) Wenn man aber noch
nicht einmal weill, was Sucht ist, wie kann man sich dann
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starke Worte uUber «die Siuchtigen» erlauben?

Im alltaglichen Sprachgebrauch steht «Sucht» haufig fur einen
unwiderstehlichen Zwang, etwas nicht lassen zu konnen. Woher
der kommt, braucht nicht benannt zu werden. Man kann nach
etwas suchtig sein — in dieser sprachlichen Variante steht die
fur ihr Verlangen verantwortliche Person im Vordergrund; man
kann von etwas abhangig sein — damit wird der ursachliche
Zwang der Substanz zugeordnet. Gerade bei der bekanntesten
Sucht, dem Alkoholismus, kann niemand zwischen den beiden
Moglichkeiten klar entscheiden.

Unstrittig ist nur eins: Es gibt Drogensucht, und mehrere
Millionen Bundesblirger konnen ohne Tabak, Alkohol oder
Tabletten nicht leben. Das viel beschworene «Drogenproblem»
bezieht sich aber, jedenfalls 1in der Meinung der
Offentlichkeit, weniger auf Alkohol und Tabak, obwohl hier
selbstverstandlich von einer Suchtgefahr gesprochen wird,
sondern auf die illegalen Drogen, Opiate, Kokain, «Designer-
Drogen» und Halluzinogene. Haschisch jedoch, das ein
Halluzinogen ist, macht nach der uberwiegenden Meinung der
Fachleute nicht suchtig/und, gemessen an der Zahl der Alkohol-
und Tabletten-Abhangigen wund der gesellschaftlichen
Folgeschaden, sind die Konsumenten illegaler Drogen ein fast
zu vernachlassigendes Randproblem.



Die legale Droge Alkohol fordert jedes Jahr Zehntausende von
Opfern. Informationen Uber die Folgeschaden des Rauchens
gehoren mittlerweile zur Allgemeinbildung. Dennoch tauchen 1in
den Medien mit einer schon nicht mehr zu erklarenden
Hartnackigkeit «Drogentote» auf, deren Zahl zwar ansteigt,
sich aber immer noch im vierstelligen Bereich bewegt. Das
Argument, mit «Drogentote» seien die gemeint, die durch
illegale Drogen sterben, zieht nicht: Ein grofer Teil der
sogenannten «Herointoten», deren abschreckende Bilder durch
die Presse geistern, ist an einer Uberdosis von Barbituraten,
Tranquilizern oder Alkohol gestorben — diese Drogen aber sind
legal.

Der Begriff «Sucht» bezieht sich nicht nur auf Drogen. Man hat
die «Spielsucht» kreiert, man spricht von Liebes- und
Machtsucht, Fresssucht und Magersucht haben Eingang 1in
medizinische Fachblcher gefunden — die Zahl der Siuchte 1ist
heute Legion. Den Experten der Weltgesundheitsorganisation
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(WHO) ist dieser inflationare Gebrauch des Suchtbegriffs schon
vor langer Zeit unangenehm aufgefallen. 1969 versuchte die
WHO, «Sucht» genauer zu definieren, indem sie das Wort ganz
unter den Tisch fallen lielR. Jetzt hiell es «Abhangigkeit».
Bezogen auf Drogen lautet eine der heute gangigen
Definitionen: «Drogenabhangigkeit 1ist ein psychischer und
manchmal auch physischer Zustand, der durch die Wechselwirkung
eines lebenden Organismus und einer Droge entsteht. Er
zeichnet sich durch Reaktionen aus, die stets den Zwang
beinhalten, die Droge regelmallig oder periodisch einzunehmen.
Dabei besteht einerseits das Bedlurfnis, die psychischen
Wirkungen der Droge zu erfahren, andererseits der Drang,
Abstinenzsymptome zu vermeiden. Toleranz kann vorliegen, muss
aber nicht. Ein Individuum kann von mehr als einer Droge
abhangig sein.» (4)

Der Begriff «Sucht» ist auch deshalb so beliebt, weil jeder
Mensch an Alltagserfahrungen anknupfen kann, die scheinbar fur
eine Erklarung des Phanomens ausreichen. Da jeder Raucher und
jede Raucherin weill, dass es nur eine Frage des Willens und
der Selbstdisziplin ware, den Tabakmissbrauch zu beenden, kann
man sich schwer vorstellen, warum es Heroinabhangigen nicht
gelingt, sich von ihrer «Sucht» zu befreien. Natlurlich spielt
auch Neid eine Rolle: Wenn angesichts des Desasters der
deutschen Drogenpolitik gefordert wird, Heroin freizugeben
oder an Junkies zu verteilen, kommt unweigerlich die
Erwiderung, dass man dann ja auch Alkoholiker mit ihrer Droge
versorgen musse. Warum sollten Heroinabhangige privilegiert
werden?

Diese oberflachliche Alltagslogik deutet auf ein viel tiefer
liegendes Problem. Was der Gesellschaft gerade an der
Heroinsucht so aufstoft, hat wenig mit der Droge selbst, um so
mehr mit der damit zusammenhangenden Subkultur =zu tun.
Kompliziert formuliert: «Die strukturelle Anfalligkeit
westlicher Gesellschaften fur Konflikte uber die moralische
und rechtliche Bewertung des Drogenkonsums ergibt sich aus der



delikat ausbalancierten Stellung des Drogenkonsums in einer
sowohl am Leistungs- wie auch am hedonistischen Prinzip
orientierten Gesellschaft.» (5)

Einfacher: Wer etwas leistet, erfreut sich in Gesellschaften,
die im weitesten Sinne auf den moralischen Prinzipien der
protestantischen Arbeitsethik fullen, eines hohen Ansehens -
und darf sich dann auch mal was Schones gonnen. Wer freiwillig
faul ist, gilt, je nach Rigiditat der Norm, als sozialer
Abweichler. Wer nicht arbeitet, soll auch nicht essen, hiell es
im alten Preussen. Wer dem Rausch front und suchtig ist,
genauer: nach oder von illegalen Drogen slchtig 1ist, sei
arbeitsunfahig und damit auch moralisch verwerflich - so
jedenfalls das Klischee der offentlichen Meinung. Man darf dem
individuellen Lustprinzip huldigen, wenn man vorher etwas
geleistet hat, nur dann. Erst die Arbeit, dann das Vergnugen.

Die Frage ist nur: Wie viele Arbeitsunwillige kann unsere



Gesellschaft vertragen? Nicht ihre reale Zahl 1ist wichtig,
sondern ihre symbolische Ausstrahlungskraft, die Faszination
einer Drogen-Subkultur, die den normal arbeitenden Burger
zutiefst verunsichert. Die «Sucht», die gleichzeitig das
Lustprinzip auf die Spitze treibt, ist ein Angriff auf die
Moral. Sucht ist nur in der Freizeit gestattet, als Ausgleich
zum Stress des Arbeitslebens, als verschamt genossenes
Privatvergnugen oder im Rahmen akzeptierter Rituale wie beim
FuBball oder im Vereinswesen.

Das Klischee der «Sucht» als Verweigerung der Leistung ist so
in den Kopfen etabliert, dass die Realitat kaum eine Chance
hat: Heroinabhangige, die problemlos mit ihrer Droge versorgt
wirden oder werden — was wegen der Illegalisierung des Heroins
kaum der Fall ist -, sind genauso arbeitswillig und -fahig wie
jemand, der jeden Tag drei Schachteln Zigaretten raucht. Ihre
Leistungsfahigkeit ist nicht wesentlich beeintrachtigt, noch
nicht einmal, im Gegensatz =zu Alkoholikern, die
Fahrtuchtigkeit. (6) Sie richten also keinen Schaden an,
jedenfalls nicht mehr als diejenigen, die ohne Drogen
auskommen. Warum sollte also die Heroin-Sucht UuUberhaupt
behandelt oder gar therapiert werden?

(1) M. de Ridder: Der Stoff, die Nadel und der Tod. In:
«Suddeutsche Zeitung», 12.02.92

(2) Eigene Erfahrung des Autors wahrend der Recherche, die
aber nicht verallgemeinert werden kann und darf.

(3) I. Warnke: Verantwortliche Erwachsene? In: «Suchtreport»
2/92

(4) Margit Kreutel: Die Opiumsucht, 1987, S. 7

(5) S. Scheerer , S. 92

(6) Beli Tests zur Fahrtuchtigkeit von Heroinabhangigen, die
das Medikament Polamidon erhielten, hat sich herausgestellt,
dass die Substitution die Leistungsfahigkeit der Testpersonen
nicht beeintrachtigte. Das jedenfalls teilten
Verkehrsmediziner der Heidelberger Universitat auf dem
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Jahreskongress der Rechtsmediziner im September 1992 mit.

Ein Trip zum ,Blauen Ort" -—
wie Opiate wirken

(aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)

Blauer Kern Locus coeruleus) des menschlichen Gehirns, erzeugt von Playground AI

Reines Heroin schadet dem Korper nicht. Das hat es mit allen
anderen Opiaten gemeinsam. Selbst jahrelanger Konsum
hinterlasst keine irreversiblen Veranderungen. Diese schlichte
Erkenntnis wird in fast allen wohlmeinenden «Aufklarungs»-
Broschiren und auch in Lehrblichern unterschlagen, obwohl sie
den Fachleuten in der Regel schon seit langem bekannt ist. (1)
In deutschen Drogenberatungsstellen scheint man jedoch haufig
der Meinung zu sein, wegen der Gefahrlichkeit der Droge Heroin
groben Unfug verbreiten zu durfen, um die potentiellen
Konsumenten abzuschrecken.

«Unschadlich» heiBt ja «nur», dass Heroin — im Gegensatz zu
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Zellgiften wie Nikotin und Alkohol -, die Organe, etwa Leber
oder Lunge, nicht angreift. Die extreme korperliche und
psychische Abhangigkeit, die der Heroin-Gebrauch haufig nach
sich zieht, und die Entzugssymptome nach dem Absetzen sind
selbstredend keine Bagatellen. «Gefahrlich» ist Heroin heute
aber vor allem deshalb, weil der Stoff — wegen der
Illegalisierung und der Beimischung von zum Teil giftigen
Strecksubstanzen -nicht exakt dosiert werden kann. Die Gefahr
einer tdédlichen Uberdosis steigt dadurch enorm. Diese Gefahr
ist allerdings keine spezifische Eigenart der Droge Heroin,
sondern vieler Rauschgifte.

Einige Beispiele zum «Informations»-Unfug: In Berlin liegt in
einigen Beratungsstellen die Broschiure einer Krankenkasse zum
Thema «Drogen» aus. In der-Rubrik «Heroin» findet man zu den
«Langzeitfolgen»: «Abnahme der Intelligenz, Wahnideen,
bleibende Gehirnschaden, Magen- und Darmstdrungen, Abmagerung
bis zum volligen korperlichen Verfall, Leberschaden.» (2) Ein
aktuelles Faltblatt des Berliner Landesdrogenbeauftragten
fuhrt unter «Risiken» des Heroins (!) auf, «weitere Gefahren»
seien «Beschaffungskriminalitat und Prostitution». Ein
medizinisches Standardlexikon weifll unter dem Stichwort
«Heroinsucht» von «starker Euphorie» zu berichten,
gleichzeitig aber auch von «Aggressivitat» und «kdérperlich-
geistiger Zerruttung». Identische Symptome zeichnen, laut
Lexikon, den «Morphinismus» aus.

Der langjahrige Drogenbeauftragte der US-Regierung, Jerome
Jaffe, weill es besser. Er sagt, dass ein Opiat-Abhangiger,
«der sich auf legalem Wege eine ihm adaquate Menge von Drogen
beschaffen kann und der hierfur die Mittel hat, sich
gewohnlich ordentlich kleidet, regelmallig isst und seine
sozialen und beruflichen Verpflichtungen erfolgreich
bewaltigt. Normalerweise ist er gesund und leidet kaum unter
Beeintrachtigungen: im allgemeinen kann man ihn nicht von
anderen Menschen unterscheiden.» (3) Auch 1n manchen
medizinischen Fachbluchern findet man als Nebenwirkungen des
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Opiat-Gebrauchs lediglich Ubelkeit bei sporadischer Einnahme,
Atemdepression, Verstopfung und Abnahme des sexuellen
Empfindens.
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Diese widerspriuchlichen Thesen haben eine simple Ursache. Bis
Mitte der siebziger Jahre konnten die Fachleute nur
spekulieren, was Opiate, also auch Heroin, im Kdorper anrichten
und wo sie wirken. Noch bei der Verabschiedung des deutschen
Betaubungsmittelgesetzes 1971 steckte die Opiat-Forschung in
den Kinderschuhen. Das Wissen der fur das Opiat- und Cannabis-
Verbot zustandigen Politiker und der sie beratenden Beamten
blieb «weitgehend dem Zufall uberlassen» (4), schreibt
Sebastian Scheerer, der die Genese dieses Gesetzes erforscht
hat. Eine kompetente und durch wissenschaftliche Erkenntnisse
begrindete Einschatzung der realen «Gefahr» des Opiat-Konsums
war unmoglich, da diese Erkenntnisse noch gar nicht vorlagen.
In einem sozialen Kontext, in dem die Droge verboten sei,
konne man die Wirkung von Heroin ohnehin nicht diskutieren,
sagte der New Yorker Psychiatrie-Professor Thomas Szasz in
einem Fernsehinterview, «das ware, als wolle man die Natur des
Judentums im Deutschland der Nazis studieren». (5)

Dem Ratsel auf der Spur waren Forscher, die sich fur den
Zusammenhang zwischen Schmerz und Lust interessierten. Man war
schon Anfang der siebziger Jahre auf die Idee gekommen, Opiate
radioaktiv zu markieren, um ihre Spur im Korper verfolgen zu
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konnen. Dabei machten mehrere Wissenschaftler unabhangig
voneinander eine interessante Entdeckung. Opiate lindern das
Schmerzempfinden nicht, indem sie wie andere analgetisch
wirkende Pharmaka die Zellmembran direkt beeinflussen. Sie
entfalten ihren eigentumlichen Effekt sehr schnell und schon
in winzigen Mengen. Das lieB vermuten, dass im Korper
spezielle Rezeptoren (Empfanger) vorhanden sind, an die nur
Opiate «andocken» und in die sie passen wie ein Schlussel in
ein Turschloss. Diese Rezeptoren mussten aber fiur irgend etwas
gut sein, denn es war schwer vorstellbar, dass die Natur den
menschlichen Kdérper vorsorglich mit etwas ausgestattet haben
sollte, das nur durch extern zugefihrte Drogen aktiviert
werden kann.

Je mehr man Uber diese Rezeptoren wusste, um so spannender,
aber auch um so ratselhafter wurde die Angelegenheit: Die
Opiat-Rezeptoren finden sich an ganz unterschiedlichen Stellen
des Gehirns. Sie verteilen sich nicht gleichmafig, sondern
treten in einigen Gebieten konzentriert auf. In anderen sind
sie dunn gesat. Besonders viele Rezeptoren beobachtete man in
Gebieten, die mit der Schmerzwahrnehmung und -weiterleitung
betraut sind — wie dem Ruckenmark -, sowie im Limbischen

System, auch verklurzend «Belohnungssystem» genannt, weil es
eine wichtige Rolle fiur den Gefuhlshaushalt des Menschen
spielt. Auch in den Regionen, die fir endokrine (Hormone
absondernde) Funktionen zustandig sind sowie fur die
unwillkurliche Motorik, wimmelt es von Rezeptoren.

Die Rezeptoren konnten zwecks einer chemischen Analyse nicht
aus der Zellmembran herausgeldost werden. Sie verloren dann
sofort ihre besonderen Eigenschaften und verweigerten den
Opiaten ihren Dienst — wie ein Autoschloss, das von einem
Autoknacker mit einem Schraubenschlissel bearbeitet worden
ist.

Die Hirnforscher waren bass erstaunt, als zwei schottische
Wissenschaftler mit einer neuen Entdeckung ans Licht der
Offentlichkeit traten: Der menschliche Kérper produziere in
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Eigenregie Anti-Schmerzmittel, die wie Opiate wirken. Diese
Stoffe, sogenannte Neurotransmitter, Ubertragen Informationen
von Nervenzelle zu Nervenzelle. Sie bestehen aus
EiweiBverbindungen (Peptide), die chemisch so differenziert
wirken, dass sie an jeweils passenden Rezeptoren andocken.

Formatia reticularis, erzeugt von Playground AI

Nicht jedes Opioidpeptid, wie die Verbindungen aufgrund ihrer
Wirkungen genannt werden, bringt seine Botschaft an jeden
Rezeptor. Deshalb unterscheidet man diverse
«Rezeptorpopulationen». Fur diese Informationstrager hatten
die Hirnforscher bald schdone Namen gefunden: zum Beispiel
Enkephaline — nach dem griechischen Wort Encephalon (6)
(Gehirn) — und Endorphine - aus «endo» (griechisch fur
«innen») und Morphin.

Heute kennt man rund zwanzig dieser Opioidpeptide. Einige
docken an Rezeptorpopulationen an, die euphorische Gefuhle
auslosen, wenn sie stimuliert werden und deshalb wohl fur die
Sucht verantwortlich sind. Andere — wie die Enkephaline -
bevorzugen Rezeptoren, die keine externen Opiate akzeptieren.
Es gibt sogar endogene Opiate, denen es egal ist, an welche
Rezeptoren sie andocken, oder die euphorische Gefuhle
stimulieren, zugleich aber Schmerzen nicht verhindern — also
«agonistische» und «antagonistische» Eigenschaften haben.
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Wie der Korper diese Substanzen synthetisiert, die
EiweiBverbindungen also abbaut, ist eine auBerst vertrackte
Angelegenheit. (7) Alle Peptide lassen sich auf drei
groBmolekulare EiweiBBverbindungen zuruckfihren, wie zum
Beispiel das Eipotropin. Lipotropin ist ein Hormon, das in der
Hypophyse hergestellt wird. Es besteht aus 91 Aminosduren und
wirkt nicht wie ein Opiat. Erst «auf Anforderung», mittels
eines chemischen Katalysators, entsteht durch enzymatische
Abspaltung das R-Endorphin.

Dynorphin, eine dem Endorphin verwandte opiatahnliche
EiweiBverbindung, ist ebenfalls ein Produkt der Hypophyse.
Seine Wirkung kommt der der starksten synthetischen Opiate
gleich. Es konnte also dem Heroin durchaus Konkurrenz machen.
Der Unterschied ist ganz praktischer Natur: Die korpereigenen
Opiate dringen nur schlecht ins Gehirn ein, wenn sie
therapeutisch verabreicht werden.

Die Entdeckung dieser Botenstoffe warf mehr Fragen auf, als
sie beantwortete: Warum hat Mutter Natur den Menschen mit
einem internen biochemischen Drogenlabor ausgestattet? Warum
sind fur Informationen, die das menschliche Gefuhlssystem
stimulieren, ausgerechnet Substanzen notwendig, die wie der
Pflanzenextrakt Opium wirken? Und wo ist der Zusammenhang
zwischen den verschiedenen Korperfunktionen, die alle von
Endorphinen beeinflusst werden — namlich der unwillkdrlichen
Motorik, dem Lust- und Schmerzempfinden und der Verdauung?
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Nervenzellen des menschlichen Gehirns, erzeugt von Playground AI

Die Sache versprach auch deshalb interessant zu werden, weil
sie auf ein Gebiet fuhrte, fur das sich urspringlich die
Theologie, dann die Philosophie und die Psychologie fur
zustandig erklart hatten: Es geht namlich um die biochemische
Basis fur den Zusammenhang zwischen Korper und Geist. Auf der
Ebene der Zellen lassen sich diese beiden Kategorien nicht
mehr auseinanderhalten. Das Geheimnis der sowohl
«korperlichen» wie auch «seelischen» Abhangigkeit von Drogen
musste hier verborgen sein.

Ein anderes Indiz: Die Endorphin-Konzentration erhdht sich zum
Beispiel bei der analgetischen Heilbehandlung durch
Akupunktur. Und mehr noch: Die korpereigenen Drogen werden
auch dann ausgeschuttet, wenn anstatt eines Schmerzmittels
eine chemisch inaktive Substanz; ein sogenanntes Placebo,
zugefuhrt wird, wenn der Patient also nur glaubt, er habe ein
Schmerzmittel bekommen. Dieser Placebo-Effekt funktioniert
sogar bei externen Opiaten: Wenn einem abhangigen Patienten
eine Spritze verabreicht wird, die angeblich seine Droge
enthalt, aber in Wahrheit nur einen wirkungslosen Stoff, zeigt
er haufig die gleichen Reaktionen, als wenn er wirklich ein
Rauschmittel bekommen hatte. (8)

Im Normalfall spielen die Endorphine eine wichtige Rolle bei
der Bewaltigung akuter Stress- und Gefahrensituationen. Falls
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das Gehirn Signale empfangt, dass ein Schmerz oder eine Gefahr
unmittelbar bevorstehen konnte, beginnt im Korper ein
«Alarmprogramm» abzulaufen: Das Stammhirn, das alteste
Hirnzentrum und zustandig fur Stresssituationen, ubernimmt die
Regie. Der bewusste Verstand wird weitgehend ausgeschaltet,
denn er ist zu langsam, um eine spontane Flucht- oder
Abwehrreaktion auszulosen. Nicht Analyse ist angesagt, sondern
sofortige Aktion. Der Korper schaltet um auf «turbo», sei es,
wenn unseren Urahnen 1im Pleistozan unvermittelt ein
Sabelzahntiger begegnete oder wenn dem modernen Zeitgenossen
vor dem «Bungee-Jumping», dem freien Fall aus grolBer Hohe,
gesichert nur durch ein Gummiband, die Nerven flattern.

Dabei werden nicht neue Ressourcen erschlossen, sondern nur
die vorhandenen anders genutzt: Die Wahrnehmung reduziert sich
auf das Wesentliche, die bei Alarmsituationen weniger
bendtigten Organe wie der Darm, die Nieren und die Leber
erhalten zeitweilig weniger Blut, die Muskeln bekommen
absolute Prioritat, die Blutgerinnungszeit verkurzt sich auf
eine halbe Minute, die Schmerzempfindlichkeit 1ist gesenkt.
Und, wenn es richtig zur Sache geht und die Aktion unmittelbar
bevorsteht: Die Endorphine werden ausgeschuttet, in einer
Menge, die das Normalniveau bis zum Hundertfachen Ubersteigt.
Euphorie verdrangt fur kurze Zeit jegliche Furcht.

Die Endorphine docken aber nicht nur in Stresssituationen an
den Rezeptoren an, sie wirken auch in der Stille. Offenbar
konnen bestimmte mentale Techniken sie beeinflussen. Die
Berichte religioser Mystiker Uber den Zustand der «Verzuckung»
— nach langwieriger Vorbereitung durch Meditation — legen
nahe, dass bestimmte Formen religidser Ekstase durch die
Ausschuttung der korpereigenen Drogen hervorgerufen werden.
Die Symptome des «Satori», der «Erleuchtung» bei der Zen-
Meditation, entsprechen zum Beispiel bis 1ins Detail
denjenigen, die beim Opiat-Konsum auftreten. Das, was bei
extremen Formen der Meditation gezielt gefdrdert wird, namlich
Ausschaltung der bewussten Wahrnehmung, Reduzierung der



willkirlichen Motorik — in Zusammenhang mit korperlichem
Schmerz bei bestimmten Sitzhaltungen -, ist identisch mit dem
«Notprogramm» des Korpers in Stresssituationen.

Die Endorphine wirken auf den Schmerz indirekt: Sie betauben
ihn nicht, sondern verhindern, dass die Schmerzsignale
weitergeleitet werden — eine sogenannte «Hemmung der
Erregung». Der Schmerz ist da, aber man spurt ihn nicht, weil
die Opiate, koOrpereigene wie externe, verhindern, dass sich
das Gehirn uber das Geschehen informieren kann. Wie das genau
geschieht, ist noch nicht genlgend erforscht.

Es gibt aber einige Anhaltspunkte. Offenbar wirken die Opiate
bei der Informationsubertragung von Zelle zu Zelle wie ein
Computervirus: Sie neutralisieren die Substanzen, die die
«Botschaft» weitervermitteln sollen. Acetylcholin etwa, einer
dieser Ubertragerstoffe, verandert das chemoelektrische
Potential der Zellmembranen — Opiate hemmen diese
«Depolarisation». Adenosinmonophosphat wiederum, das fur
Signale zustandig ist, die von den Rezeptoren 1in das
Zellinnere gelangen sollen, kann diese Aufgabe nur erfullen,
wenn zuvor ein «Katalysator», das Enzym Adenylatzklase, auf
den Plan gerufen wird. Die Opiate verhindern, dass die
Adenylatzklase Gelegenheit bekommt, das Adenosin-Monophosphat
zu synthetisieren. Die Nervenzellen bleiben «stumm».



https://de.wikipedia.org/wiki/Adenosinmonophosphat
https://www.spektrum.de/lexikon/neurowissenschaft/adenylatcyclase/147
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Die Opiate boykottieren auch den AusstofB wvon
Ubertragersubstanzen wie Noradrenalin und Dopamin, die den
Korper wach und aufmerksam machen. Das ist eine effektive und
auch okonomische Sabotage des neuronalen Informationsflusses —
als wenn die Gewerkschaften bei einem Arbeitskampf nicht das
Hauptunternehmen bestreikten, sondern schlicht die
Zulieferbetriebe daran hinderten, ihre Produkte loszuwerden.

Der Korper hat jedoch eine Sicherung gegen diesen
«Informationsstreik» eingebaut. Halt er aufgrund extremer
Opiatzufuhr langere Zeit an, dann «begreifen» die Zellen nach
und nach, dass irgend jemand standig die Leitung kappt. Durch
komplizierte Lernprozesse gelingt es ihnen, die Produktion und
Synthese der Ubertragerstoffe wiederaufzunehmen, gegen den
Widerstand der Opiate. Der Arbeitgeber Gehirn setzt
Streikbrecher ein: Es entwickelt sich eine Toleranz, das
heilt: Um eine Wirkung zu erzielen, mussen die Opiate
hoherdosiert werden, da der Korper sich an eine gewisse Dosis
gewohnt hat.


https://www.bartleby.com/lit-hub/anatomy-of-the-human-body/fig-709/
https://de.wikipedia.org/wiki/Noradrenalin
https://de.wikipedia.org/wiki/Dopamin

Auch Krampfe scheinen eine Art Anpassung, ein Lernprozess des
Gehirns zu sein — ahnlich dem bei Abhangigkeit wvon
euphorisierenden oder analgetisch wirkenden Substanzen.
Epileptiker, die an starken Depressionen leiden, berichten,
dass diese Verstimmungen nach einem Krampfanfall zeitweilig
verschwinden. Krampfe wirken wie ein Blitzschlag im Gehirn:
Das elektrische Potential der Nervenzellen entladt sich (die
so genannte «Depolarisierung»). Gleichzeitig werden bestimmte
Neurotrans-mitter — ahnlich wie beim Opiat-Konsum — daran
gehindert, ihre Botschaft zu transportieren. Es kommt zur
«Hemmung der Erregung». Wenn sich eine Toleranz gegenlber
Barbituraten, Beruhigungsmitteln oder Opiaten entwickelt hat,
versucht der Korper, diese Wirkung aufrechtzuerhalten, wenn
ihm die analgetischen Substanzen plétzlich vorenthalten
werden.

Wird nun die Opiat-Zufuhr pléotzlich abgesetzt, bricht das
Chaos aus. Jetzt werden zu viele der zuvor gehemmten Stoffe
produziert, das Nervensystem reagiert Uubersteigert und
hyperaktiv. Es kommt zum «Noradrenalinsturm». Aus
Noradrenalin, einem Hormon der Neurotransmitter, wird im
Korper Adrenalin synthetisiert («Adrenalin-StoB»). Die
opiatbedingte «Hemmung der Erregung» ist weggefallen.

Damit lauft der Adaptionsprozess, der den «Informationsstreik»
aushebeln sollte, ins Leere. Es dauert eine Weile, bis sich
die Zellen an ein geringeres Niveau der Opiatzufuhr gewOhnt
haben, bis sie «begreifen», dass die Informationen wieder
flieBen, ohne dass besondere Anstrengungen notig sind.

Diese Phase ist der bei Opiat-Abhangigen gefurchtete Entzug:
Die Wogen des «NoradrenalinSturms» miussen sich erst glatten,
bevor die Neurotransmitter Signale senden konnen, dass sich
die Lage entspannt hat.

Das ist nur die eine Seite der Medaille. Bisher hat uns
vorwiegend die analgetische (schmerzlindernde) Wirkung der
endogenen und extern zugefuhrten Opiate beschaftigt.


https://link.springer.com/article/10.1007/BF00362671
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-662-09100-5_38

Heroinabhangige nehmen aber die Droge aus zwei Grunden:
Einerseits, um den unertraglichen Zustand des Entzuges zu
vermeiden, andererseits, um ein euphorisches Gefuhl zu
erleben. Sinkt die Opiat-Zufuhr unter das Abhangigkeitsniveau,
setzt der «Turkey» ein. Die euphorische Wirkung spuren der
oder die Abhangige aber erst dann, wenn die Drogenmenge das
Toleranzniveau uberschreitet.

Adaptoren des menschlichen Gehirns, erzeugt von Playground AI

Euphorie
Menge der Opiat-Zufuhr
Toleranzniveau
Abhangigkeitsniveau
Entzug

Zu welchem Zeitpunkt Euphorie oder Entzug eintreten, ist
sowohl von der jeweils unterschiedlichen korperlichen und
psychischen Verfassung des Junkies als auch von der Qualitat
der Droge abhangig. Zwischen Abhangigkeitsniveau und
Toleranzniveau ist man zwar «drauf», spurt aber nichts. Das
ist bedeutsam bei einem Vergleich zwischen verschiedenen
Opiaten, etwa Morphin, Codein, Heroin und Methadon, einem
synthetischen Opiat, und dem verschiedener Applikationsformen
— ob man raucht, snieft oder spritzt.

Bei der intravenosen Injektion von Heroin tritt die Euphorie
fast sofort ein, beim Inhalieren morphinhaltiger Dampfe dauert


https://playgroundai.com/

es langer, weil der Stoff nicht gleich in die Blutbahn
gelangt. Da Heroin ohnehin im Korper in Morphin umgewandelt
wird (Diacetylmorphin!), liegt sein spezifischer Effekt in der
plotzlichen und abrupten Besetzung der Rezeptoren. Codein und
Methadon wirken zwar genauso, nur nicht in der Geschwindigkeit
des Heroins: Die Suchtigen fuhlen bei der Methadon-Vergabe
oder der Substitution durch Codein-Praparate, wie das
euphorische Gefuhl langsam «anschwillt», man splurt keinen
«Kick» im Kopf.

Aufschluss uber den komplexen Zusammenhang zwischen Lust und
Schmerz konnten zwei geheimnisvolle Regionen des Gehirns
geben: Der «Blaue Ort» und eine ihm benachbarte Region, die
von Hirnforschern mit dem Zungenbrecher «Periaquaduktales
Grau» bezeichnet wird. Dort liegen die Opiat-Rezeptoren dicht
an dicht. Wir konnen vermuten, dass hier eine wichtige
Schaltzentrale flir die «Sucht» nach Drogen zu finden ist.

Beide Regionen liegen im Stammhirn, das vom GroBhirn wie eine
schiitzende Schale umschlossen wird. Die Ubergangszone zwischen
Stamm- und GroBhirn bildet das Limbische System, zustandig fur
so komplexe Aufgaben wie die Selbsterhaltung (Ernahrung,
Verteidigung und Angriff) sowie die Arterhaltung (Sexualitat).
Offenbar ist das Limbische System eine Art von Ubermittlungs-
wie Ubersetzungsinstanz fiir Prozesse, die im Stammhirn ihren
Ausgang haben und letztlich zu bewussten Reaktionen im
GroBhirn fuhren. Wahrend die schmerzlindernde Wirkung der
Opiate mehr Uber Nervenbahnen des Riuckenmarks vermittelt wird,
werden beim Verlangen nach Euphorie bestimmte Gebiete des
Limbischen Systems aktiviert.

Nervenbahnen verlaufen vom Limbischen System ins Gehirninnere
und ins Zwischenhirn, der Region zwischen den beiden
GroBhirnhalften. Dort hat die «geographisch» nur vage
definierte Formatio reticularis ihren Platz, eine Ansammlung
von verschiedenen kleineren Zentren, die bei der Steuerung
komplexer Aufgaben kooperieren. Sie sind fur die spontanen
Aktionen des menschlichen Korpers zustandig, fur motorische



https://www.mpg.de/18107370/0106-bild-wie-ein-blauer-kern-im-gehirn-unsere-aufmerksamkeit-lenkt-149835-x
https://de.wikipedia.org/wiki/Periaqu%C3%A4duktales_Grau
https://de.wikipedia.org/wiki/Periaqu%C3%A4duktales_Grau
https://de.wikipedia.org/wiki/Formatio_reticularis

Teilfunktionen, aber auch fur die Atmung und fur die
Weckwirkung auf die GroBhirnrinde, womit der Grad der
Bewusstseinserhellung bestimmt wird. Diese Prozesse laufen im
Normalfall automatisch. Wir «vergessen» nie zu atmen, konnen
es aber auch bewusst. Hier scheinen komplizierte
Ruckkoppelungen zwischen unbewusster und bewusster Steuerung
vorzuliegen.

Was man weils, ist, dass Nervenbahnen vom Limbischen System
uber die Formatio reticularis bis zum Periaquaduktalen Grau
verlaufen. Diese Gehirnregionen kooperieren, sowohl bei ihren
Aufgaben als auch bei der Wirkung, die sie entfalten. Wird der
«Graue Ort» zum Beispiel elektrisch stimuliert, konnen selbst
chronische Schmerzzustande verschwinden. Und: 1Ist das
zungenbrecherische «Grau» verletzt, verlieren extern
zugefuhrte Opiate ihre schmerzlindernde Wirkung.

Die Hirnforscher, die sich mit dem noch weitgehend
unerforschten Labyrinth der verschiedenen Systeme
beschaftigen, stielen immer wieder auf den «blauen» und den
«grauen» Ort im Stammhirn. Gerade der «Blaue Ort» machte ihnen
zu schaffen. Er ist zwar nur winzig und besteht aus nur rund
3000 Nervenzellen, diese jedoch erreichen mit ihren Bahnen ein
Drittel bis die Halfte aller Nervenzellen in der Hirnrinde.
Wenn hier etwas los ist, gerat fast das ganze Gehirn in
Aufregung. Von hier aus werden so gegensatzliche
Steuerungsmechanismen wie das Wecksystem wund das
Beruhigungssystem gleichzeitig beeinflusst. Der «Blaue Ort»
gilt mittlerweile sogar als der Kern des Wecksystems. Zweil
seiner Informationstrager, die Neurotransmitter Noradrenalin
und Dopamin, wirken auf die hoheren Gehirnzentren,
insbesondere aber auf das Limbische System, das dem GroBhirn
bei einigen Aufgaben «vorgeschaltet» wird.



Transmitter des menschlichen Gehirns, erzeugt von Playground AI

Kokainmolekile sind diesen beiden Transmittern des «Blauen
Ortes» zum Verwechseln ahnlich. Das gleiche gilt fuir
Amphetamine das sogenannte «Speed». Beide Drogen drangen das
noch «schlummernde» Dopamin zur Seite und suggerieren dem
Korper einen kunstlichen Wachzustand. Die Hirnforscher
vermuten, dass halluzinogene Substanzen wie LSD den «Blauen
Ort» so uberstrapazieren, dass es zu psychedelischen Rauschen
kommt.

Ohnehin kann der «Blaue Ort» auch uUber Gebuhr erregt werden:
Elektrische Reizung des Locus coeruleus — so die lateinische
Bezeichnung - verursacht Panik und Schreckreaktionen.
Vielleicht hat der «Horrortrip», «auf» dem man bei LSD-
Missbrauch «hangenbleiben» kann, hier seine Ursache.

Der «Blaue Ort» als Teil des Wecksystems steht zugleich in
Verbindung mit dem Beruhigungssystem. Der Korper ist dem
Prinzip der Hombostase verpflichtet. Gerat etwas langerfristig
auBer Kontrolle, steuert er gegen. Bevorzugtes Mittel ist der
hormonartige Ubertragerstoff Serotonin. Serotonin wird in den
Zellen der Magen- und Darmschleimhaut sowie in der Muskelhaut
des Darmes gebildet und durch die Blutplattchen transportiert.
Er verengt die Blutadern und wirkt dabei mit, dass der Mensch
schlafen kann. Serotonin ist der grofe Gegenspieler der
Wecksubstanz Noradrenalin. Im «Blauen Ort» scheinen sich beide



https://playgroundai.com/
https://de.wikipedia.org/wiki/Serotonin

Stoffe zu treffen und die Balance zwischen Schlafen und Wachen
auszumanovrieren.

Dopamin, das ebenfalls im «Blauen Ort» zu finden ist, steuert
den Muskeltonus und dockt an den Opiat-Rezeptoren an. Fehlt
Dopamin im Korper, treten Bewegungsarmut und Muskelstarre auf,
im Extremfall die Parkinson-Krankheit. Viel interessanter ist
aber, was geschieht, wenn Dopamin nicht mehr ins Limbische
System gelangt: Wir sind unfahig, euphorische Gefuhle zu
empfinden.

Es ist in Wirklichkeit noch ein wenig komplizierter. Lust
empfinden wir nur, wenn Dopamin im Stammhirn startet und dann
gleichzeitig seine biochemische Botschaft im Limbischen System
und 1in den Stammganglien abladt. Die Stammganglien,
markhaltige faserige Nervenzellen, die sich im Endhirn zum
sogenannten Streifenkorper bundeln, regeln die Muskelspannung.
Werden sie zerstort, flippt der Mensch aus: Es kommt zu
Uberreaktionen, deren Erscheinungsbild schon im Mittelalter
als «Veitstanz» (Teufelstanz) bekannt war.

Die Basalganglien sind aber nicht nur dafur zustandig,
Bewegungsablaufe zu programmieren. Sie scheinen, so merkwlrdig
das klingen mag, auch fur Teilprozesse der Motivation
verantwortlich zu zeichnen. Das Limbische System hingegen
regelt nur die affektive und emotionale Seite. StoOrungen
dieses Systems konnen sowohl zu Angstgefuhlen als auch zu
Aggression fuhren. Aus dieser Wechselwirkung ist wohl das
spezifische dampfende und aggressionshemmende Ergebnis des
Opiat-Konsums, also auch des Heroins, zu erklaren.


https://de.wikipedia.org/wiki/Parkinson-Krankheit
https://de.wikipedia.org/wiki/Basalganglien
https://de.wikipedia.org/wiki/Tanzwut
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Mandelkern (Amygdala) des menschlichen Gehirns, erzeugt von Playground AI

Zum Limbischen System gehdrt auch eine Gehirnregion, die
Mandelkern genannt wird. Wenn der verletzt wird, zeigen sich
merkwirdige Symptome: Der Mensch wird «fresssuchtig», er
stopft alles, was nur einigermallen verdaulich ist, wahllos in
sich hinein. AulBBerdem denkt er standig nur noch an «das eine»,
den Sex. Es ist noch nicht genau erforscht, ob dieser Kern
direkt fur die Drogenabhangigkeit bedeutsam ist. Es fallt nur
auf, dass die Opiatsucht genau das Gegenteil von dem bewirkt,
was die Wissenschaftler nach einer zufalligen Zerstorung des
Mandelkerns beobachteten: Appetitlosigkeit und nur noch
geringe Lust auf Fortpflanzung.

Auch der Nucleus accumbens, an dessen Rezeptoren Dopamin
ebenfalls andockt, konnte eine Rolle bei der Opiatabhangigkeit
spielen. Dieser winzige Kern beeinflusst sowohl den
Streifenkdérper als auch das Pallidium, das, ahnlich wie die
Stammganglien, die Bewegungen des menschlichen Korpers
steuert. Was man weiB, ist nur ein indirekter Schluss: Wenn
die Rezeptoren des Nucleus accumbens blockiert sind, verspurt
man — das weill man nur von Tierversuchen — keine Lust mehr auf
Drogen wie Heroin oder Kokain.

Diese verwirrende Berg- und Talfahrt durch das menschliche
Gehirn macht eines deutlich: Heroin und andere Opiate wirken
auf eine Vielzahl unterschiedlicher Korperfunktionen. Die


https://de.wikipedia.org/wiki/Amygdala
https://playgroundai.com/
https://de.wikipedia.org/wiki/Amygdala
https://de.wikipedia.org/wiki/Nucleus_accumbens
https://de.wikipedia.org/wiki/Globus_pallidus

psychische «Lust» an der Droge 1ist offenbar ein sehr
differenziertes Bedlrfnis. Auf «natidrlichem» Wege, durch die
Endorphine, wird der Korper fur Gefahren- und
Stresssituationen kurzfristig prapariert, Schmerz und Angst
weniger stark zu empfinden und gleichzeitig auf «turbo»Betrieb
umzuschalten, damit er das Geschehen auch meistern kann.
Extern zugefihrte Opiate suggerieren dem Korper, dass diese
Situation permanent besteht.

Da alle wichtigen menschlichen Regungen wie emotionales
Wohlgefuhl, sexuelles Empfinden, Motivation, Schlafund
Wachzustand beteiligt sind, kann man sich vorstellen, wie
schwierig es fur Opiat-Abhangige ist, auf dem einmal
eingeschlagenen Weg umzukehren. Die Annahme, «Sucht» sei das
bloBe Verlangen nach einem Rauschzustand, geht vollig an der
Komplexitat des Problems vorbei.

Dazu kommt eine Beobachtung, die Hirnforscher machten, als sie
Ratten fur eine lange Zeit mit Morphin «behandelten»: Offenbar
bildet sich die Endorphin-Produktion zurick, wenn sich der
Organismus erst einmal an externe Opiate gewdhnt hat. Das ist
auch beim Menschen so. Ein Junkie, der sich mihsam vom «Stoff»
gelost hat, kann fur langere Zeit keine starken Lustgefuhle
mehr empfinden, weil das korpereigene Drogenlabor wegen der
standigen Heroin-Zufuhr zeitweilig «abgewickelt» worden ist.

(1) Vermutet haben dies schon u.a. A./E. Torrance: Opium
Addiction. Chicago 1929/30, und H. Isbell: Narcotic Drug
Addiction Problems. Bethesda 1958. Neuere Forschungen: J.
Platt/C. Labate: Heroin Addiction. New York 1976 (dt.:
Heroinsucht, Darmstadt 1982), W. Harding: Kontrollierter
Heroingenuss, in: G. Volger/K. v. Welck (1982), S. 1217ff, S.
Quensel (1982), S. 156, Michael de Ridder: M. de Ridder
(1991), passim, sowie eines der Standardwerke zum Thema: E. M.
Brecher u. a.: Licit and Illicit Drugs, Boston 1972; ferner G.
Obe u. a.: Mutagene und karzinogene Wirkungen von
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1129374/
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Suchtstoffen, in: W. Keup (1985), S. 38f

(2) Auf meine Nachfrage bei der betreffenden Kasse wurde mir
erklart, die Broschure sei 15 Jahre alt und auf dem «damaligen
Forschungsstand». Es habe sich aber noch niemand beschwert.
Die Frage bleibt offen, wieso man verschweigt, dass
Leberschaden und Hepatitis von unsachgemaBBem Gebrauch
herruhren und nicht von der Droge selbst. Eine aktualisierte
Fassung, die mir prompt zugesandt wurde, verzichtete auf die
Spalte «Langzeitfolgen bei Heroin-Gebrauch».

(3) A. Barth, zit. nach G. Grimm (1992), S. 180

(4) S. Scheerer (1982), S. 147

(5) 7Zit. nach G. Amendt (1992), S. 189

(6) Solomon Snyder von der Johns-Hopkins-Universitat,
Baltimore, Simon von der Universitat New York und Terenius von
der Universitat Uppsala identifizierten die Rezeptor-Stellen;
Snyder, Terenius, Goldstein von der Stanford-Universitat in
Kalifornien, John Hughes und Hans Kosterlitz (Universitat
Aberdeen) isolierten die Enkephaline.

(7) Diese Synthetisierung nennt man «proteolytischer Prozess».
Vgl. Sidney Cohen: Neuester Stand der Heroinforschung, in:
Volger, S. Sooff; Michael Wuster: Der neueste Stand der
Opiatforschung, in: ebd., S. 76ff; Klaus Kuschinsky: Zur
Pharmakologie von Opioiden (1981), S. 225ff; A. Herz: Das
Suchtproblem in der Sicht der neueren Opiatforschung, in: W.
Feuerlein (1986), S. 15 ff

(8) Vgl. U. Havemann/K. Kuschinsky: Opiatrezeptoren. Zur Frage
der Trennung der analgetischen und suchterzeugenden Wirkungen,
in: W. Keup (1985), S. 184f

Ein heroisches Hustenmittel

(aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)
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Grine Apotheke in der Berliner Chausseestralle, nach 1859. Source: Deutsche Apotheker-Zeitung

In den Jahrzehnten seit Serturners Entdeckung des Morphins
anderten sich die Produktionsbedingungen pharmazeutischer
Produkte grundlegend. Die kleinen Apotheken, 1in denen
Medikamente in handwerklichem Eigenbetrieb hergestellt wurden,
konnten die massenhafte Nachfrage nicht mehr befriedigen. Aus
ihnen gingen Fabrikbetriebe hervor, deren Nachfahren noch
heute im Geschaft sind: Die kleine Engel-Apotheke in Darmstadt
mauserte sich zum Pharmakonzern E. Merck & Co., die Grune
Apotheke in Berlin zur Chemischen Fabrik auf Actien, spater
Schering AG, die Merkur-Apotheke in Hamburg zur Beiersdorf &
Co. AG. Daneben witterten die DrogengroBBhandlungen den grofien
Reibach, wie Engelmann & Bohringer, ab 1859 C. F. Bohringer
und SOhne in Mannheim.
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C. F. Boehringer & Soéhne GmbH, Mannheim-Waldhof, Sandhofer Str.

Die Alkaloid-Chemie erlebte einen sturmischen Aufschwung und
zog weitere, auch odkonomisch interessante Forschungsergebnisse
nach sich. Bei der Produktion des Morphins bleibt eine Lauge
zuruck, die zahlreiche andere Stickstoffverbindungen enthalt.
Einige derer Namen erinnern an die Opium-Mixturen der Antike,
Mekonium und Laudanin zum Beispiel. In den dreifliger Jahren
des 19. Jahrhunderts wurde Codein isoliert, das zu etwa einem
Prozent in Opium vorhanden ist. Codein wirkt ahnlich wie
Morphin, nur ungleich schwacher. Medizinische Indikation: vor
allem Gastritis und Krampfleiden. Auch andere, zum Teil
giftige Substanzen und Drogen wurden in der Mitte des 19.
Jahrhunderts isoliert: Strychnin (1817), Coffein (1820),
Nikotin (1828), Kokain (1887, kommerzielle Verwertung durch
die Firma Merck aber schon seit 1862) und schlieflich der
Rauschstoff Mescalin (1896).
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Der Peyote-Kaktus Lophophora williamsii enthalt als Hauptwirkstoff Mescalin.

Hanf (Cannabis) gehorte ohnehin schon seit 100 Jahren zur
Grundausstattung einer jeglichen Apotheke. Merck stellte ab
1880 Cannabis-Tinkturen her. Das Deutsche Reich gehorte zum
drittwichtigsten Abnehmer indischen Hanfs: «charres»
(Haschisch), «ganja» (Marihuana) und «bhang» (eiln
cannabishaltiges Getrank) hiellen die Verkaufsschlager. 1Im
Hamburger Freihafen wurden allein im September 1885 3,5 Tonnen
Ganja, 12 Tonnen Bhang und 300 Tonnen Charres geldscht.

Das Rennen in der Herstellung von Drogen machte schlieBlich
die Teerfarbenindustrie, die man zunachst nicht mit
pharmazeutischen Produkten in Verbindung bringt. Diese
Unternehmen hatten die entsprechenden Laboratorien zur
Verfugung. Ganze Forscherteams waren den Geheimnissen der
Natur auf der Spur. AuBerdem mangelte es weder an Geld noch
dem Okonomischen Durchblick, um die gewonnenen Kenntnisse
rasch zu verwerten. Der Startschuss fur die Entwicklung dieses
Industriezweiges war 1934 die Isolierung des gefahrlichen
Blut- und Nervengiftes Anilin, auch Aminobenzol genannt, aus
dem Steinkohlenteer und seine Synthese. Als Grundstoff flr die
industrielle Produktion kunstlicher Farbstoffe wurde Anilin
flir eine Reihe konkurrierender Firmen zum Erfolgsgaranten: die
Farbenfabriken Friedrich Bayer et Comp. in Barmen (1863, seit
1878 Elberfeld), die Farbwerke Hoechst AG vorm. Meister Lucius
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& Bruning spater Hoechst AG (seit 1862), Kalle & Co. aus
Biebrich und die Badische Anilin- und Sodafabrik BASF 1in
Ludwigshafen (seit 1865).
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ist nunmebr wileder vorrathig.

]Damwnuﬁudt [9488 E. Merek.

Inserat zum Arzneimittel ,Cannabin” der Firma Merck um 1885, Darmstadt

Richtig begann das Wettrennen um die Produktion der Farben mit
der ersten Synthese des naturlichen Farbstoffes Alizarin 1869
durch Karl Graebe und Karl-Theodor Liebermann. In kurzester
Zeit schossen mehr als hundert Fabriken aus dem Boden, die
Alizarin herstellten. Das Geschaft bluhte: Allein zwischen
1883 und 1887 wurden 21 neue Farbstoffe entwickelt und, um das
Geld richtig ins Rollen zu bringen, die Firma Bayer in eine
Aktiengesellschaft umgewandelt. Auch andere Firmengrundungen
mit noch heute bekannten Namen fallen in die Zeit des
«Farbrausches»: Der auf Anilinfarben spezialisierte Betrieb
Kern und Sandoz tauchte 1880 in Basel im Handelsregister auf
(heute Sandoz AG), schon 1859 begann bei Geigy (heute: Ciba-
Geigy) in Basel die Produktion synthetischer Anilinfarben, zum
Beispiel Fuchsin. Fritz Hoffmann (heute: Hoffmann La Ro6che)
bildet das Schlusslicht. Er grundete erst 1896 einen
Fabrikationsbetrieb fur Drogerieartikel.

Die erste Krise liell nicht lange auf sich warten. Mitte der
achtziger Jahre war der Markt mit kunstlichen Farben
uberschwemmt, die Preise sanken, die Gewinne schrumpften. Die
Herren von der chemischen Industrie grubelten, wie diesem
misslichen Zustand zu begegnen sei. 1887 kam ihnen ein Zufall
zu Hilfe. (1)

Zwel Assistenten einer StraBburger Klinik experimentierten mit
fiebersenkenden Mitteln. Eines schien besonders gut zu wirken.
Sie lieBen es analysieren, und siehe da: Es entpuppte sich als
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das chemisch nur geringfugig modifizierte Anilin. Die
Veranderung, die sogenannte Acetylierung, sah so aus, dass in
das urspringliche Molekul der Substanz Essigsdaureester
eingefugt worden war. Das Endprodukt hiell Acetanilid und wurde
bald — dieses Mal war das Unternehmen Kalle & Co. am
schnellsten — als «Antifebrin» auf den Markt geworfen. Bayer
zog im grollen Stil nach. Anfang der neunziger Jahre gab die
Unternehmensleitung griunes Licht fur die Grundung
firmeneigener Forschungslaboratorien. Unter der Leitung von
Carl Duisberg stellte Bayer sein erstes Arzneimittel her,
Phenacetin, das Pendant zu Kalles Antifebrin.
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Die massenhafte Herstellung fiebersenkender und spater auch
anderer Mittel war technisch kein Problem, fielen doch die
Grundstoffe fur die Acetylierung gleich tonnenweise als
Beiprodukte der Farbherstellung an. Es setzte eine wahre
«Acetylierungsmanie» ein, der Medikamentenmarkt boomte.
Acetanilid zum Beispiel hat, wie alle acetylierten Stoffe,
bessere chemische Eigenschaften als der ursprungliche Stoff
Anilin bzw. Aminobenzol. Es wird im Koérper langsamer gespalten
und ist weniger giftig.

Anfang der neunziger Jahre probieren die Chemiker die
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Acetylierung auch an Morphin aus, um vielleicht einen Stoff zu
finden, bei dem die Gefahr der Abhangigkeit geringer ist. Am
21.8.1897 schreibt der Erfinder des Aspirins

(Acetylsalicylsaure) (2), der Chemiker Felix Hoffmann von den
Elberfelder Farbenfabriken Bayer, einen Laborbericht , Uber das

Diacetylmorphin®“: ,Um einen Ersatz fur das Codein
aufzufinden”, hatten er und seine Mitarbeiter ,das Diazetat
des Morphins dargestellt” — also das Morphin acetyliert.

Hoffmann: ,Kocht man 10,0 Morphin mit 30,0 Essigsaureanhydrid
in vier Stunden unter Ruckflull, so zeigt eine in Wasser
aufgenommene Probe keine Morphinreaktion mehr. Man verdunstet
die Essigsaure des Rluckstandes, gieBt in Wasser und versetzt
unter Erkuhlung mit Sodaldsung. Die ausfallende
kristallynische Masse stellt das Diazetat dar.. Wie
physiologische Vorversuche ergaben, liegt in dem Korper in der
That eine dem Codein auBerordentlich ahnliche Substanz vor.“
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Braunes und weifen Heroin

Die Publikation Dresers verschweigt die Vorarbeiten anderer
Kollegen. Offenbar wusste Dreser nicht, dass schon 1890 die
beiden englischen Forscher Dott und Stockman eine «umfassende
Untersuchung uUber die pharmakologischen Wirkungen des Morphins
und seiner Derivate» verdffentlicht hatten, worauf sich eine
Titelgeschichte der «Miunchener Medicinischen Wochenschrift»
aus dem Jahr 1899, geschrieben vom Hallenser Pharmakologen
Erich Harnack, bezog.

Parallel zu Bayer experimentierte auch das Darmstadter
Unternehmen Merck mit Morphin: 1899 erschien im Jahresbericht
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der Firma eine Mitteilung Uber Forschungen, die kurz zuvor
stattgefunden hatten. Diacetylmorphin zeige eine «dem Morphin
ahnliche, aber schwachere Wirkung», setze die Reflexe herab
und beseitige den Hustenreiz. Gegen Schmerzen sei es «weit
weniger wirksam als Morphin und fur die praktische Verwendung
nicht besonders geeignet, da die Substanz keine haltbaren und
in Wasser loslichen Salze bilde.

Die Farbenfabriken Bayer waren da anderer Ansicht. Im Mai 1897
beantragte Bayer einen Wortschutz fur das Warenzeichen des
neuen Medikaments. Am 27.6.1898 wurde es in die Zeichenrolle
des Reichspatentamtes eingetragen. Der Name des Produktes:
Heroin. Heroin, ursprunglich also nur ein Warenzeichen fur das
Arzneimittel Diacetylmorphin (oder: Diamorphin), ist zu einem
allgemein gebrauchlichen Begriff geworden, der sich ebenso
eingeblrgert hat wie etwa der Name Aspirin fur das Produkt
Acetylsalicylsaure. Man konnte sich heute auch eine andere
Bezeichnung fur die Substanz ausdenken, denn das Warenzeichen
ist seit 1950 erloschen. (3)
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Braunes und weiBes Heroin aus Asien

Morphin und Heroin unterscheiden sich pharmakologisch nur
geringfugig: Die euphorische, das heilSt die spezifische
Wirkung des Heroins 1ist der plotzlichen Besetzung bestimmter
Rezeptoren im Gehirn geschuldet, die schmerzstillende ist die
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des Morphins, 1in das Heroin in Kkurzer Zeit im Korper
umgewandelt wird. Der Phantasiename «Heroin» trifft aber die
zweischneidigen Folgen des Konsums besser als «Morphin»: Es
handelt sich nicht nur um eine Reise ins Reich der Traume.
Michael de Ridder zitiert in seiner bemerkenswerten
Dissertation uber «Heroin - die Geschichte einer
pharmazeutischen Spezialitat» eine Definition der «heroischen
Mittel», ein Ausdruck fur besonders stark wirkende Medikamente
schon seit Mitte des 18. Jahrhunderts. Diese seien Substanzen,
«die tief, unmittelbar und gewaltsam ins individuelle Leben
eingreifen, die Fundamentalsysteme des Organismus heftig
umstimmen und meist einen zweifelhaften Effekt haben, bei
deren Anwendung augenscheinlich Gefahr ist, zu deren Gebrauch
man sich nicht ohne herrische Kihnheit entschlieBen kann». Das
sei, so de Ridder, «nicht unbedingt eine therapeutische
Empfehlung». Die Namensgeber scheinen sich dieser Assoziation
bewusst gewesen zu sein.

Die Bayer AG behauptete noch 1983, die These eines
amerikanischen Senators, der Konzern habe Heroin an
Werksangehorigen ausprobiert, sei falsch. Diese Behauptung der
Firma ist eindeutig widerlegt: Schon vor 1898, bevor die erste
Erprobung aullerhalb des Unternehmensgelandes stattfand, habe
Dreser Menschenversuche durchgefuhrt, schreibt de Ridder nach
Durchsicht bisher unverdéffentlichter Akten und
Archivmaterialien. Vorher hatten Dreser und der Werksarzt
Floret Heroin am eigenen Leibe ausprobiert. Zwischen Marz und
August 1898 experimentierte Floret in der Poliklinik der
Farbenfabriken «am lebenden Modell». Floret hielt Heroin fur
«ein auBerordentlich brauchbares, prompt und zuverlassig
wirkendes Mittel zur Bekampfung des Hustens und des
Hustenreizes sowie der Brustschmerzen in erster Linie bei
Entzindungen, besonders bei der katarrhallischen, der oberen
und unteren Luftwege.. . » Auch bei der Behandlung von Asthma
und Tuberkulose sei Heroin erfolgreich gewesen.
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Heroin wird nach der Zulassung zunachst als Pulver, dann als
wasserlosliches Heroinum hydrochloricum, spater auch als
Zapfchen, Mixtur, Pulver, Trank, nach 1921 in Tablettenform
verkauft, ja es sind sogar heroingetrankte Tampons auf dem
Markt. Nach Italien, Spanien und Portugal wird Heroin in Form
von Sirup exportiert. Um die Jahrhundertwende war die
Einzeldosis 0,005 mg fur Erwachsene, die Halfte fur Kinder.

Im Sommer 1899 zieht die Unternehmensleitung Bilanz. In der
Chefetage debattiert man Uber Heroin. Einer der anwesenden
Herren schlagt vor, die Falle, «in denen auBerordentlich groRe
Dosen Heroin aus Versehen gereicht wurden» und bei denen die
Patienten trotzdem nicht gestorben seien, sollten zu «einem
schonen Artikel» verarbeitet werden. Man durfe nicht dulden,
sagt der gute Mann, dass in der Offentlichkeit behauptet
wlrde, Bayer habe Praparate verkauft, «die nicht sorgfaltig
probirt sind». Ein Dr. Goldmann aus Berlin berichtet, dass
«die Stimmung in unserem Bezirk keine besonders glnstige» sei.
Es sei ihm aber gelungen, das Krankenhaus Friedrichshain fur
Heroin zu interessieren. Bayer-Direktor Konig ist zufrieden.
Zwar wurde das Produkt wohl kaum ein Verkaufsschlager,
immerhin sei es aber «eine schone Bereicherung unseres


https://de.wikipedia.org/wiki/Heroin#Andere_Staaten

Schatzes und auch eine Bereicherung unserer Reputation».
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Eine weitere Konferenz findet im November statt. Heroin habe
«ja viele Angriffe erfahren», meint einer der Anwesenden, «und
wir haben uns auch bemiuht, nach Moglichkeit kraftig den
Angriffen wentgegenzuwirken. Wir haben 1leider den
Kardinalfehler begangen, daBR wir das Produkt zu billig
herausgegeben haben.» Ein Herr Engelcke sagt, 1in einigen
Lehrblichern wirde vor Heroin gewarnt, dass man es nur mit

1._.._.......
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Vorsicht anwenden durfe. «Wir sollten daher versuchen, diese
Herren zu beeinflussen, damit unsere Produkte eine andere
Beurteilung finden, dies wurde auch zur Erhohung des Konsums
beitragen.»

Tatkraftig, wie Unternehmer nun mal sind, werden die
Anregungen in die Praxis umgesetzt. Es erscheinen
Sonderdrucke, die Arztpraxen werden mit Warenmustern
uberschwemmt, Artikel in Fachzeitschriften platziert. Die
Kampagne hat Erfolg. Schon bald wird Heroin in uUber zwanzig
Lander exportiert. 1902 macht der Gewinn aus der
Diacetylmorphin-Produktion ca. funf Prozent des Gesamtgewinns
bei pharmazeutischen Produkten aus. Eine Rekordmenge
produziert der Konzern im Jahr 1913: eine knappe Tonne reinen
Heroins. Auf dem Schwarzen Markt ware diese Heroinmenge heute
mindestens 70 Millionen DM wert. Im Jahr 1926, als die Heroin-
Produktion in den USA schon verboten war und die ersten
internationalen Kampagnen gegen Opiate anliefen, produzierte
das Deutsche Reich insgesamt 1,8 Tonnen, die Schweiz 3,9
Tonnen Heroin.

(1) Vgl. Michael de Ridder: Heroin: Vom Arzneimittel zur

Droge. Das Buch gab es damals noch nicht. Ich habe wahrend der
Recherche de Ritter interviewt und durfte auch seine
Dissertation uber Heroin (,Heroin: die Geschichte einer
pharmazeutischen Spezialitat”, 1990), auf der das Buch

basiert, per Microfiche einsehen.

(2) Die gebrauchliche Dosis dieses beruhmten Schmerz- und
fiebersenkenden Mittels liegt bei weniger als einem Gramm. Ca.
30 Gramm sind todlich. Aber noch nie hat jemand Aspirin als
gefahrliche Droge bezeichnet.

(3) Wort-Bildmarke ,Heroin“ vom 18. Mai 1898 mit Eintragung am
27. Juni 1898 in das ,WaarenverzeichniR* unter der Nr. 31650
(altes Aktenz. F 2456) fur die ,Actiengesellschaft
Farbenfabriken vorm. Friedr. Bayer & Co., Elberfeld.”
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Veroffentlicht im ,Waarenzeichenblatt”, herausgegeben vom
kaiserlichen Patentamt, im Juli 1898, V. Jahrgang, Heft 7 auf
Seite 506.

Der Stoff, aus dem die Traume
sind

(aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)

Das «Rauschgift» Opium in der Apotheke? Damit gab es im 19.
Jahrhundert keine Probleme. Niemand wulRte jedoch, welche
Substanz des Mohnsaftes die eigentliche Wirkung ausmachte. Das
hatte manchmal fatale Folgen, denn eine exakte Dosierung war
unmoglich, das Medikament konnte tédlich wirken.
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Heute ist die Situation ahnlich, aber aus vollig anderen
Grinden. In jeder Apotheke steht eine Flasche Opiumtinktur
herum. Aber kaum ein Arzt traut sich, das Praparat zu
verschreiben. Die Mediziner konnten sich informieren, tun es
aber in der Regel nicht — aus Angst vor den strengen Auflagen
des Betaubungsmittelgesetzes. Wahrend in England ausfuhrliche
Forschungen zur pharmakologischen Wirkung der Opiate
vorliegen, sind die deutschen Arzte meistens schon bei simplen
Fragen zum Thema vollig uberfordert.

Dementsprechend «sachkundig» verlaufen auch die 6ffentlichen
Diskussionen uber Drogen, von der Kompetenz der Politiker und
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«Drogenbeauftragten» ganz zu schweigen. Dabei hat die
Beschaftigung mit Papaver somniferum gerade hierzulande eine
lange Tradition: Morphium und Heroin sind Erfindungen
deutscher Apotheker und Firmen.

Naturlich wullte man im 19. Jahrhundert aus Erfahrung, dal
Opium nicht nur alle moglichen Krankheiten kuriert, sondern
daB man sich damit auch umbringen kann.

In Hessen war, schreibt Hans-Georg Behr, die «Frankfurter
Hauptpille» auf dem Markt, ein Gemisch aus Opium und Zucker.
Opiumhaltige Medikamente wie «Dr. Zohrers Kinderglick» und
«Aachener Schlafhonig» wurden auch Babys zur Beruhigung und
zum besseren Schlaf verordnet. Einige der kranken Kinder
wachten jedoch nach der Einnahme des «Kinderglucks» nicht mehr
auf. Der Arzt Dr. Heinrich Hoffmann sah sich angesichts der
Todesfalle veranlallt, nach einem unschadlicheren
Ersatzpraparat zu suchen. Die von ihm entwickelten
«Hoffmannstropfen» enthielten aber immer noch funf Prozent
Opium.

In England hiell das beliebteste einschlagige Mittel «Godfrey'’s
Cordial». «Die erste Untersuchung von Opiatvergiftungen an
Kindern wurde 1843 in einer kleinen Stadt in Lancashire
vorgenommen», schreibt Hans-Georg Behr. «Von knapp 2500
Familien kauften mehr als 1600 regelmalfig Godfrey'’s Cordial.
Die Kindersterblichkeit lag uber 60 Prozent, und ein abruptes
Absetzen der Droge uUberlebte nur jedes sechste Kind.»

Verschiedene Forscher experimentierten daher mit der
Rohsubstanz Opium, um dessen unerwunschten Elemente zu
beseitigen, die, wie vermutet wurde, zu den Nebenwirkungen
fuhrten. Das chemische Element Stickstoff, dessen Verbindungen
— die Alkaloide — in Pflanzen vorkommen und das des Ratsels
Losung gewesen ware, war noch nicht bekannt.
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Im Jahr 1805 bekam eine Leipziger Zeitschrift, das
Trommsdorffer «Journal der Pharmacie», merkwlurdige Post. Der
Paderborner Apotheker Friedrich Wilhelm Sertidrner bot einen
Artikel an, in dem er behauptete, er habe das «schlafmachende
Prinzip des Opiums» entdeckt. Die Herausgeber des «Journals»
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uberflogen den Bericht, schuttelten bedenklich ihre Kopfe,
uberdachten die Reputation ihres Blattes und lehnten dann
Sertur-ners Ausfuhrungen ab, da sie unserios seien. Der
Apotheker 1ieRB nicht locker. Er schrieb einen Leserbrief, in
dem er seine Experimente schilderte. Der wurde gedruckt, aber
niemand beachtete ihn.

Dabei war der zwanzigjahrige Pharmakologe auf dem besten Weg,
der beruhmteste Sohn der Stadt Paderborn zu werden, bekannter
noch als der zu seiner Zeit in der Domstadt residierende
Bischof. Serturners Versuchsanordnung: Man laugt Opium mit
destilliertem Wasser aus, bis alle Farbstoffe ausgeschieden
sind. Die eingedampfte Losung wird, wieder mit Wasser,
verdinnt, dann mit Ammoniak uUbersattigt. Flissiges Ammoniak
war schon damals als gutes Losungsmittel bekannt. Bei diesem
Prozell entsteht eine Substanz, die noch 1in vielen
Hausapotheken als Salmiakgeist zu finden ist.

Spannend wurde es, als sich — als Resultat des Experiments
kleine Kristalle bildeten, die irgend etwas mit der Wirkung
des Opiums zu tun haben mufSten. Sertlurner verflutterte sie an
einen bedauernswerten Hund, der zufallig an seiner Tur
herumschnuffelte. «Nach Zufuhr des Stoffes stellten sich
alsbald Schlaf und spater Erbrechen ein. Bei erneuter Aufnahme
wurde alles erbrochen; doch die Neigung zum Schlafe hielt
mehrere Stunden an.» Somit war klar: Wenn die Kristalle die
gleichen Symptome wie Opium hervorrufen, sind sie die
eigentliche Grundsubstanz. Ein zweiter Tierversuch endete
sogar todlich, das Tier «taumelt schlafsuchtig und stirbt
schliefSlich».

Serturner, bewandert in griechischer Mythologie, nennt den von
ihm entdeckten Stoff nach Morpheus, dem Gott der Traume,
Morphium. Neugierig, wie er 1ist, probiert er ihn selbst aus,
zusammen mit drei jugendlichen Freunden. Zunachst beobachtet
er Ubelkeit und einen bet&ubenden Schmerz im Kopf, dann,
nachdem die Versuchspersonen die Dosis erhdhen — sie nehmen
das Pulver zusammen mit Wasser und Alkohol ein -, «Ermattung
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und starke an Ohnmacht granzende Betaubung». Serturner glaubt
an eine Vergiftung, schreibt er 1817 in den «Annalen der

Physik», die in ihm eine «solche Besorgnil8» auslost, daB «ich
halb bewuBtlos Uber eine Viertelbouteille starken Essig zu mir
nahm, und auch die ubrigen dies thun 1liel8. Hiernach erfolgte
ein so heftiges Erbrechen, dall einige Stunden darauf einer von
auBerst zarter Constitution, dessen Magen bereits ausgeleert
war, sich fortdauernd in einem hochst schmerzhaften, sehr
bedenklichen Wirgen befand».

1817 wird das Morphin in ein Arzneibuch eingetragen. Erst nach
einer Wuardigung durch den franzdsischen Physiker Louis-Joseph
Gay-Lussac erringt der junge Apotheker Anerkennung, die sich
aber in Deutschland in Grenzen halt. Der neue Forschungszweig,
zu dem er die Tir weit aufgestoBen hat — die Alkaloidchemie -,
zeigt erst viel spater seine Fruchte.
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1826 beginnt der Apotheker Emanuel Merck im Laboratorium der
Engel-Apotheke in Darmstadt mit der kommerziellen Herstellung
des Morphiums als Schmerz- und Schlafmittel. Es ist bekannt,
dall Morphin euphorisierend wirkt. Die Mediziner und Forscher
diskutieren aber mehr dariber, wie sich die Nebenwirkung der
oralen Einnahme — der obligatorische Brechreiz — vermeiden
lakt. Man sucht eine Moglichkeit, den Weg durch den Magen zu
umgehen.

Morphium wird, um eine Uberdosierung zu vermeiden, auch als
Salbe oder Ol verschrieben. Damit das Medikament schneller und
intensiver wirken kann, empfehlen einige Mediziner das
Katharindenpflaster, das eine Hautblase erzeugt. Die
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schutzende Haut 1ist somit «ausgetrickst»: Auf die verdinnte
Stelle, die Blase, kann die morphiumhaltige Salbe oder das
Puder aufgetragen werden.

Die «hypodermatische Inokulation» kommt dem Spritzen schon ein
wenig naher: Mit einer Nadel schiebt der Arzt kleine Mengen
des Medikaments unter die Haut. Als Charles Gabriel Pravaz
1853 die Injektionsspritze erfindet — sein Kollege Alexander
Wood hat zwei Jahre spater die gleiche Idee -, nimmt die Sache
ihren Lauf. Ein Badearzt in Schlangenbad spritzt einer Frau,
die an «hysterischen Krampfen» leidet, Morphium unter die
Bauchdecke — mit dem Erfolg, dall ihre Beschwerden schlagartig
verschwinden.
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Das spricht sich herum. In wenigen Jahrzehnten entwickelt sich
Morphium — heute: Morphin — zum Heilmittel fdr alles und
jedes: gegen Husten und Schmerzen, gegen Schnupfen, Krampfe
und Augenleiden. Wer sich nur glucklich fuhlt, gilt als
geheilt. Im Krimkrieg, in den Kriegen zwischen PreuBen und
Dédnemark bzw. Osterreich, im deutsch-franzdsischen Krieg, im
amerikanischen Bilirgerkrieg: 0Uberall wird Morphin gespritzt,
was das Zeug halt.
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Nur gibt es eine neue, ebenfalls unerwlinschte Wirkung des
Wundermittels: Wenn man es dem Patienten plotzlich vorenthalt,
lauft er Amok oder verfallt in tiefe Depressionen — was die
Kampfmoral nicht gerade hebt. Militararzte nennen die Symptome
des Morphin-Entzuges die «Armee-» oder «Soldatenkrankheit».

Wer oder was an den Problemen der Morphin-Konsumenten schuld
ist, bleibt unklar. Patienten, die an eine bestimmte Dosis
gewdhnt sind, neigen zur Selbstmedikation und - das wird
beobachtet — zur Dosissteigerung. Arzte konstatieren eine
«Zerriuttung des Nervensystems» — obwohl niemand genau weil,
inwieweit «die Nerven» von Morphin in Mitleidenschaft gezogen
werden — und «schwere psychische Stérungen» — Ursache oder
Folge des vermehrten Konsums oder nur des zeitweiligen
Absetzens? Auch das ist nicht erforscht. 1874 erklart der
erste Arzt den Uberhdhten

Morphingebrauch zur Krankheit sul generis.

Schon 1856 vermutet die Polizei, die staatliche Ordnung im
allgemeinen und besonderen sei durch den Drogenmissbrauch in
Gefahr. Der Polizeiprasident von Berlin erlaBt eine Verflgung,
daB Arzte Morphium nur wiederholt abgeben dirften, wenn
daruber ein schriftlicher Vermerk angefertigt wirde. Von
«Drogensucht» ist aber noch nicht die Rede.

Der Berliner Arzt Eduard Levinstein ist der erste, der die
Begriffe «Sucht» und Morphium verklammert. In einer 1880
erschienenen Monographie unterscheidet er zwischen dem
«Morphinismus», der eine Vergiftung sei, und der
«Morphinsucht». Er versteht darunter die «Leidenschaft des
Individuums, sich des Morphiums als Erregungs- oder
GenuBmittels zu bedienen, da dasselbe unvermogend ist, von dem
Mittel ohne Nachtheil fur das subjektive Wohlbefinden zu
lassen, und den Krankheitszustand, der sich durch die
miBbrauchliche Anwendung des Mittels herausbildet». Manner
seien fur die «Sucht» anfalliger, da sie im Berufsleben
hoheren Anforderungen genugen mullten. Morphinsichtig seien
fast ausschlieBlich Arzte und Offiziere.
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Bereits funf Jahre zuvor hatte Levinstein Uber die
Morphiumbegeisterung gewisser Kreise berichtet. In der
«Berliner Klinischen Wochenschrift» vom 29.11.1875 heillt es
dazu: «Aus der ersten Sitzung der inneren Medizin erfahren
wir, dall das so alt bewahrte Mittel, die Sorgen des Daseins in
die Freuden elyseischer Traume zu verwandeln, bei uns von
einer Mode bedroht zu werden anfangt, die diesmal nicht von
Westen, sondern ausnahmsweise einmal von Osten ihren Einzug
halt. Bisher schien es ein erprobtes Vorrecht des Muselmannes
zu sein, sich mit Hilfe des Opiums hinuber zu schwingen in das
Reich ungetriubter Genlsse. Glieder unserer gebildeten und
hoheren Stande, theilt uns Herr Sanitatsrath Dr. Levinstein
mit, beginnen indes im AnschluB an den medicamentdsen Genuld
des Narcoticums ebenfalls des vom Koran verponten Saftes der
Rebe Uberdrussig zu werden. Auch sie ziehen es vor, ihr Dasein
mit Opium zu wirzen, das sie zwar nicht wie der Turke mit
gekrummten Beinen dem Tschibuk entnehmen, aber ihrer hoheren
Kultur entsprechend gleich als reines Alkaloid sich mit oder
ohne Zuhilfenahme der Pravazschen Spritze einfloBen. Den
antiquierten Alkoholrausch Uberlassen sie dem ‘gemeinen’ Mann,
mussen aber mit ihm gewisse Folgen theilen, die dem
Alhoholismus nicht ganz unahnlich sind, und von denen leider
auch die Morphiumfreunde nicht verschont bleiben.»
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l. Die Morphinmsucht.

(Vortrag, gehalten in der Berliner medicinischen Gesellschaft.)

Von

Dr. Edaard Levinsteln,
Einigl. Sanititsrath und Chefarzt der Maison de santé,
. Schioneberg—Berlin.

Meine Herren! Gestatten Sie mir, Thre Aufmerksamkeit anf
eine Krankheit zu richten, fir die ich keinen entsprechenderen
Namen finde, als Morphiumsucht. Dieselbe ist in den Lehr-
biichern der Pathologie noch nicht aufgenommen und in der
Literatur sind von ibr nur wenige Beobachtungen *) bekannt ge-
worden,

Die Geschichte dieser Krankheit ist kurz; sie datirt von der
Zeit her, in welcher die Pravaz’sche Injectionsmethode populir
warde, und trotz dieses kurzen Zeitraumes hat das Leiden eine
weite und gefahrdrohende Verbreitung gefunden.

Die Morphinmsucht entsteht durch den Missbrauch der
Morphium-Injectionen, und die Folgen dieses Missbrauchs sind
Fuanctionsstirungen des Gesammtnervensystems, Urheber und
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Die Zeitschrift bedient sich einer feinen Ironie, die zu
wltenden Protesten aufgeregter Drogenpolitiker wegen
«Verharmlosung» fuhren wirde, Ubertrige man die Aussagen auf
heutige Verhaltnisse: Die Heroin«freunde» wollen von der
etablierten Saufkultur nichts wissen. Sie ziehen es vor, sich
mit dem «alt bewahrten» Opium zu berauschen. «Ihrer hoheren
Kultur entsprechend» essen oder rauchen sie es aber nicht -
wie viele der «auslandischen Drogendealer» -, sondern
injizieren sich das mit modernen chemischen Methoden
hergestellte Derivat Heroin. Bedauerlicherweise» leiden auch
sie, wie Alkoholiker, an unangenehmen Entzugssymptomen.

Morphin, so zeigt der Bericht Levinsteins, war — nicht als
Medikament, sondern als Genussmittel — zunachst eine Modedroge
der «besseren Kreise». Eine bestimmte Form des Gebrauchs, die
Injektion, setzte die Konsumenten sozial von anderen.
Drogenkonsumenten ab: Die intravendse Applikation war ein
Zeichen «hoherer Kultur».

Heute gilt das Gegenteil: Wer Drogen spritzt, fallt unter die
— abwertend verstandenen — Kategorien «Fixer» oder «Junkie»
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und muB mit den klischeehaften Vorverurteilungen wie
«unzuverlassig», «heruntergekommen» und «kriminell» rechnen.
Alkoholiker, die ihr Rauschmittel oral einnehmen und sogar in
deutschen Parlamenten zu finden sind, gelten dagegen, solange
sie nur ihren eigenen KoOrper ruinieren, als sozial
unschadlich.

Alle Formen, die heute diskutiert werden, um Morphinabhangige
zu behandeln, waren schon im vergangenen Jahrhundert bekannt.
Arzte schlugen den «kalten Entzug» vor, das abrupte Absetzen,
was eine knappe Woche dauerte. Andere empfahlen, wahrend des
Entzugs Haschisch oder Marihuana 2zu rauchen. Der
Psychoanalytiker Sigmund Freud propagierte Kokain: «Freud
selbst hatte Kokain seinem Freund Fleischl von Marxow
verabreicht, der nach einer Daumenamputation morphinabhangig
geworden war.» Beliebt war auch die Substitution durch Codein,
die in den neunziger Jahren zum therapeutischen Standard
gehorte.

Vom Opium 2zum Heroin -
Papaver somniferum macht
Karriere

Vom Nepenthes zur Hexensalbe

(aus meinem Buch Heroin — Sucht ohne Ausweg?” (1993)

Marc Aurel, romischer Kaiser und Philosoph, war voll auf
Turkey. Und das wahrend eines Feldzuges gegen die barbarischen
Markomannen und Quaden! Er fuhlte sich hundeelend und war kaum
imstande, den taktischen Erdrterungen seiner Kommandeure zu
folgen. Dabei gab es keinen Grund, besorgt zu sein: Die
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romischen Legionen, Uuberlegen in militarischer Taktik und
Logistik, eilten im zweiten nachchristlichen Jahrhundert im
Einzugsgebiet der Donau von Sieg zu Sieg.
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Der Leibarzt des Feldherrn, der Grieche Galenos aus Pergamon,
untersuchte den kaiserlichen Patienten zum wiederholten Male.
Die Symptome: eine triefende Nase, allgemeine Depressionen,
Gliederschmerzen, Schlafstorungen, sporadisches Erbrechen. Die
langandauernde Verstopfung, die den hohen Herrn schon seit
Jahren plagte, war einem lastigen Durchfall gewichen. Galenos
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kannte das Gegenmittel — Theriak. Nur hatte man offenbar
zuwenig davon aus dem fernen Italien mitgenommen.

Marc Aurel pflegte taglich eine Dosis in Bohnengrofle zu sich
zu nehmen, des Geschmacks wegen gemischt mit Wein, Wasser oder
Honig. An die wichtigste Zutat des Medikaments, den Saft der
Mohnkapseln — Opium -, war vor Ort schwer heranzukommen, nicht
weil die Germanen schon damals ein rigides
Betaubungsmittelgesetz gekannt hatten, sondern weil sie sich
lieber mit Alkohol berauschten.

Den Aufzeichnungen Galens, wie er spater genannt wurde,
verdanken wir die erste Krankengeschichte eines Opium-
Abhangigen in der Antike. Ursprunglich hatte der Romerkaiser
den Theriak, den sein Arzt mit rund vierzig Prozent Opium
angereichert hatte, zur Immunisierung und prophylaktisch gegen
allgemeine Beschwerden genommen. Da die Wirkung aber mit der
Zeit nachliell, musste er die Dosis steigern — mit Auswirkungen
auf seine Schreibtischtatigkeit. Aurel wurde bei der Arbeit
des ofteren vom Schlaf ergriffen. Er habe, so Galen, daher
angeordnet, das Opium vom Theriak zu trennen. Nun aber brachte
der Kaiser die Nachte schlaflos zu und war gezwungen, nicht
zuletzt, weil er «an den Mohnsaft gewOhnt war», diesen dem
Theriak wieder zuzufigen. Immer wenn er von seinen
Eroberungsziugen heimkehrte, verlangte es ihn ausdricklich nach
der richtigen Zusammenstellung «nach alter Gewohnheit der
kaiserlichen Leibarzte». (1)
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In der Tat eine sehr alte Gewohnheit! Theriak war eine
vereinfachte Variante des Mithridats, genannt nach dem Konig
Mithridates VI. Eupator Dionysos von Pontus. Dieser hatte im
zweiten vorchristlichen Jahrhundert nicht nur den RoOmern an
der nordlichen Schwarzmeerkiste erbitterten Widerstand
geleistet, sondern sich durch medizinische Experimente mehr
als eine Fullnote in der Geschichte gesichert: Auf der Suche
nach einem Gegengift, vor allem gegen Schlangenbisse, mixte er
ein halbes Hundert Ingredienzen zusammen. Er probierte dieses
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Gebrau an den Staatsgasten und seinem Freundeskreis aus, der
sich schlagartig verkleinerte. Ein Funftel des Mithridats
bestand aus dem Milchsaft der Kopfe des Papaver selvaticum,
heute bekannt als Papaver somniferum, zu deutsch Schlafmohn.

Diese Pflanze gehort schon mindestens seit dem zweiten
Jahrtausend v. Chr. zum Kulturgut der Menschheit. Eine
minoische GOttin, deren Statue bei Heraklion gefunden wurde,
tragt auf dem Kopf einen Kranz aus Schlafmohnkapseln. Ihr
Gesicht, wahrscheinlich um 1400 v. Chr. von einer unbekannten
Kinstlerin erschaffen, hat einen ekstatischen Ausdruck. Schon
auf den adltesten babylonischen Tonzylindern finden wir
Mohnkapseln als Attribute des Gottlichen.

Wir wissen nicht, ob Mithridates sich an stillen Abenden von
den Gesangen der 0dyssee erbauen liels. Vielleicht suchte er
nur nach dem Wundertrank Nepenthes, der in keiner Geschichte
des Opiums fehlen darf: Die schone Helena, davon berichtet das
homerische Epos, habe den Wein, wovon die antike Mannerrunde
kostete, mit einem «Mittel gegen Kummer und Groll und aller
Leiden Gedachtnis» gewlrzt. Der Effekt der «kunstlich
bereiteten Wurze» soll erstaunlich gewesen sein und gleicht
dem des Opiums aufs Haar. Im vierten Gesang der 0dyssee heift
es: «Dann benetzet den Tag ihm keine Trane die Wangen, War ihm
auch sein Vater und seine Mutter gestorben, Wirde vor ihm sein
Bruder und sein geliebter Sohn auch Mit dem Schwerte getotet,
daB seine Augen es sahen.»

Wer Nepenthes zu sich nimmt, bleibt cool, selbst dann, wenn
die Liebsten dahingemetzelt werden. Dieser altgriechische
Tranquilizer wurde so berihmt, dass Generationen von Arzten
versuchten, dem Rezept des Gebraus auf die Spur zu kommen.
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Offentliche Theriak-Zubereitung in Venedig 1512.

Das Mithridat fiel dem rodmischen Feldherrn Pompejus in die
Hande, der Uber dessen Wirkung offenbar so viel Gutes hodrte,
daB er es seiner Feldapotheke einverleibte. Spatere
Militararzte differenzierten zwischen Mithridat und Mekon
rhoias (von Mekone, dem ersten Mohnanbaugebiet Griechenlands),
das zum Teil aus Gartenmohn hergestellt wurde: Funf oder sechs
Kopfchen fein gestolener Samen forderten, zusammen mit drei
Bechern Wein, den Schlaf. Haufig findet man aber die Warnung,
schon in ErbsengréRe wirke die Droge hypnotisch, ein UbermaB
fuhre zum Exitus. Mekonit, der PrelRsaft der Kopfe und der
Blatter, sei weniger stark als das durch Anritzen gewonnene
Opium, Dakryon («Trane») genannt.

Der Leibarzt des Kaisers Claudius, Scribonius Largus,
hinterlieS in einem Rezeptbuch den Rat, man solle der
Drogenmixtur Mekonium unbedingt «wirkliches Opium» hinzufiigen,
«welches nur aus dem Milchsaft der Kopfe und nicht aus dem
Saft der Blatter von papaver selvaticum gewonnen wird, wie die
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Handler es tun, um bei diesem Gegenstand einen Profit zu
haben. Ersteres [Opium] namlich wird mit groBer Muhe und nur
in geringer Quantitat hergestellt, dieses [Mekonium] dagegen
mit Leichtigkeit und im OUberfluss.»

Der Arzt Andromachus der Altere, der sich um Claudius’
Nachfolger Nero kummern muBte, liel dieses und jenes wegq,
streckte es mit anderen Substanzen und nannte das Gemisch
Theriak, wahrscheinlich nach dem griechischen theriakos:
«wilde, giftige Tiere betreffend». Nero soll taglich einen
Viertelliter davon getrunken haben, schreibt Hans-Georg Behr
in seinem Standardwerk Weltmacht Droge zum Thema. «Eine Dosis,
die nur ein hochgradig Suchtiger zu Uberleben imstande ist.»

Franzésisches TheriakgefaB (1782)

Auch Kaiser Titus konnte nicht damit umgehen und starb an
einer Uberdosis. Aus der Zeit Trajans ist Uberliefert, dass
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schon damals Opiate gestreckt wurden, neben harmlosen Stoffen
auch mit unappetitlichen Substanzen wie naturlichem Gummi und
Schmierfett. Zu Anfang des dritten nachchristlichen
Jahrhunderts hatte man im kaiserlichen Palast mehr als 17
Tonnen Opium gehortet. Als Diokletian Hochstpreise fur Drogen
festsetzte, kostete eine Einheit Haschisch 80 Denare, Opium
aber 150.

In der klassischen Antike war Mohn bzw. Opium aber weniger als
Rauschmittel beliebt. Die medizinische Indikation uberwog. Um
sich in Ekstase zu versetzen, benutzten die Griechen das
Nachtschattengewachs Bilsenkraut (Hyoskyamus oder Saubohne)
(3) und die Alraune (Mandragora), mit der sich die Zauberin
Circe die Manner gefugig machte. Die Alraune wuchs nach alter
Legende auf der Insel Hypnos, einem Reich dunkler Traume, wo
Mohn wuchert und «Mandragoren bluhen, umflattert von stillen
Schmetterlingen, den einzigen Vodgeln des Landes» (2).
Mandragora galt auch als eine Pflanze, mit der man sich in ein
Tier verwandeln konnte: Der Rausch loste die Grenzen der
bewussten Identitat auf. Im Traum oder durch Halluzinationen
kommunizierten die Drogen-Konsumenten mit der Gotter- und
Tierwelt.
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Gemeine Alraune (Mandragora officinarum)

Auch der legendare Globetrotter Odysseus scheint seine Angst
vor dem einaugigen Zyklopen mit Drogen betaubt zu haben:
Bekanntlich wurden seine Gefahrten in Schweine verwandelt -
vielleicht ein diskretes Wortspiel mit dem Hinweis auf die
Schweine- oder Saubohne. Die Gesange des homerischen
Heldenepos wirkten, was ihre Hinweise auf Drogengebrauch
angeht, bis in die fruhe Neuzeit. Noch 1648 nannten die
Einwohner des franzdsischen Toulouse ein Praparat aus
Saubohnen bzw. Bilsenkraut wund Opium thebaicum (das
griechische Theben war ebenfalls ein wichtiges Anbaugebiet fur
Mohn) Nepenthes — nach dem Wundertrank der Helena.

Zweifellos war die tédliche Wirkung einer Uberdosis Opium
bereits im Altertum allgemein bekannt. Deshalb versuchte man,
den Saft mit anderen, schwacheren Substanzen zu verfeinern.
Gaius Plinius Secundus der Altere (23-79 n. Chr.) listet die
Risiken in seiner «Naturgeschichte» auf. Der Vater eines
Konsuls, der an einer unheilbaren Krankheit litt, habe sich
mit Opium umgebracht, worauf einige andere Blrger es ihm
nachahmten. Gaius Plinius gibt auch konkrete Tips, wie man
feststellt, ob die Droge Fremdsubstanzen enthalt — mit der
Flammenprobe. Das gilt heute noch: Den Unterschied zwischen
Heroin mit hohem Reinheitsgrad, das geraucht werden kann, und
gestrecktem Stoff, der nur fur eine Injektion taugt, testen
Fixer, indem sie ein Feuerzeug unter ein Stuck Alufolie
halten, auf dem sie das Heroin angehauft haben. Knistert das
erwarmte «H» oder verbrennt es mit schwarzen Riuckstanden, ist
es verunreinigt.

Die arabischen Arzte verordneten Opium, ebenso wie ihre
romischen Vorganger, vornehmlich gegen Husten, SchlafstOorungen
und Durchfall, aber in Kombination mit anderen Mitteln. Der
Perser Avicenna Ibn Sina (980-1037) - bekannt aus dem
Bestseller «Der Medicus» — hielt es fur ein beruhigendes
Hypnoticum, es bestunde aber aus Stoffen, die den Geist
zerstoren koénnten. Damit hatte sein Zeitgenosse und Kollege
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mit dem schonen Namen Abu al-Rayhan Muhammed ben Ahmad al
Biruni Erfahrungen. Ihm verdanken wir eine exakte Schilderung
der Folgen des Opium-Missbrauchs: In Mekka hatten sich, so
schreibt er, viele Leute an den taglichen Opiumgenuss gewoOhnt,
um Kummer, Verzweiflung und die Auswirkungen der Hitze besser
ertragen zu koénnen, sich einen langeren und tieferen Schlaf zu
verschaffen und um Ausschweifungen zu verhindern (!) sowie
Stimmungsschwankungen zu beheben. Sie begannen mit kleineren
Dosen, die sie allmahlich bis zu todlichen steigerten.

Opium fehlte in keiner Apotheke des Mittelalters als
Heilmittel. Die populare Pappelsalbe (Unguentum populeon) zum
Beispiel enthielt Papaver. Eine der bedeutendsten
pharmazeutischen Formelsammlungen, die bis ins 18. Jahrhundert
gultig war, die «Antidotarium Nicolai» aus der Mitte des 12.
Jahrhunderts, beschreibt 29 Opiumpraparate und eine grofe Zahl
weiterer Rauschmittel — bei insgesamt 140 Mitteln. «Uber ein
Drittel aller Praparate», so der Arzneimittel-Spezialist
Heinz-Josef Kuhlen (2) in einem umfangreichen Buch Uber die
Geschichte der Schmerz-, Schlaf- und Betaubungsmittel,
«beinhalten also zumindest eine der Drogen mit narkotischer
oder das Zentralnervensystem beeinflussender Wirkung.»

Doch nicht nur Mediziner und Pharmazeuten benutzten die
heilsamen Wirkungen des Mohns, sondern auch diverse
Finsterlinge. Aus dem Jahre 1376 stammt eines der ersten
Rezepte fur «K.O.Tropfen»: Das Schlafpulver benutzten
«Gesellen, um Pilgrimen, wenn sie eingeschlafen sind, ihr
Silbergeld zu rauben.» Enthalten waren in der Mixtur Samen von
Bilsenkraut, Taumellolch, schwarzer Mohn und die Wurzel von
Gichtwurz «zu gleichen Teilen» — die Wirkung des Gebraus muB
durchschlagend gewesen sein. «Von diesem Pulver gib ihm in
seine Suppe oder in seinen Trunk, und er wird alsdann
schlafen, ob er will oder nicht, einen ganzen Tag oder mehr.»

Zivilisiertere Zeitgenossen nahmen das Opium fur friedliche
Zwecke. Ein Weinkenner des 15. Jahrhunderts empfiehlt einen
«dollen drangk», mit Mohnsaft, den man mit «eyner guder
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quarten wyBen weyns» vermischen solle. «So giff dem menschen
gegen eynen glaiB voll drincken, so wirt er von stund an
slaiffen.»

Ein Medikament, das bis in die Neuzeit beliebt blieb, war
Laudanum. Es findet sich noch in der Hausapotheke des
Geheimrates Johann Wolfgang von Goethe, der dieses
opiumhaltige Praparat regelmallig zu sich nahm. Goethe setzte
auch dem angeblichen Erfinder des Laudanums ein literarisches
Denkmal: Sein Dr. Faustus tragt Zuge eines Drogendoktors, der
im 16. Jahrhundert von sich reden machte: Philipp Theophrast
von Hohenheim, genannt Paracelsus (1493-1541).
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Paracelsus, ein gebildeter Mann mit einem geschaftsfordernden
Hang zur Scharlatanerie, reiste quer durch Europa und
schwatzte Fursten und Ratsherren seine Wundermittel gegen
dieses und jenes auf — naturlich gegen harte Devisen. Seine
beeindruckendste Behauptung war eine Vorwegnahme der
Frankenstein-Geschichte im Bonsai-Format: Durch Destillation
seines eigenen Spermas konnte er einen kunstlichen Menschen,
den Homunculus, erschaffen. Viele seiner Ratschlage und
Rezepte schlugen allerdings nicht an. In vielen Stadten wurde
er als unerwlnschter Vagabund ausgewiesen.

Eines seiner Medikamente aber kurierte auch hoffnungslose
Falle: «Ich habe ein archanum, heill ich Laudanum», sagt
Paracelsus, «ist Uber das alles wo es zum tot reichen will.»
Will sagen: Das heilt selbst Todkranke. Die Legenden, die
Paracelsus um seine eigene Person und uber seine Wunderdroge
schon zu Lebzeiten verbreitete, lebten weiter, auch in den
medizinischen Lehrbichern bis zur heutigen Zeit. Immer wieder
wird behauptet, sein Laudanum habe den Saft der Mohnkapseln
enthalten. Das ist jedoch mit Vorsicht zu geniellen. Paracelsus
hat zwar ein Opiumpraparat verordnet, das er specifico anodia
nannte. Die einzige Uuberlieferte Vorschrift Uuber die
Zubereitung des Laudanums enthalt aber kein narkotisierendes
Mittel. Wahrscheinlicher ist, dall erst Nachfolger und Epigonen
des genialen Aufschneiders und Drogendoktors darauf bestanden,
zum Allheilmittel Laudanum gehore auf jeden Fall eine kraftige
Beimischung Opium.

Bis zum ausgehenden Mittelalter lagen die medizinischen
Kenntnisse weitgehend in den Handen von Frauen, die in
literarischen Quellen als «Krauterweiblein» oder «Hexen»
auftauchen. Sie waren in der Anwendung einer Vielzahl
natirlicher Rauschmittel bewandert, ein Wissen, das den
Zeitgenossen ebenso faszinierend wie unheimlich erschien. So
kannten sie die Macht der Tollkirsche, die auf den Kreislauf
wie Speed wirkt und die Pupillen vergroBert («Belladonna»).
Mit dem Extrakt der Mandragora (Alraune) konnten sie
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psychedelische Halluzinationen auslosen. Sie wullten mit dem
Stechapfel umzugehen, der das berauschende Skopolamin enthalt,
das in zu hohen Dosen, wie mehrere hundert Jahre spater
erforscht, zeitweilig die Symptome der progressiven Paralyse
hervorruft. Und sie konnten mohnhaltige Praparate so dosieren,
daB der Patient «zugeknallt» war oder einfach nur gut schlief.
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Gabriel von Max, Atropa Belladonna, 1887

In Shakespeares «0thello» heillt es: «Nicht Mohn und nicht
Mandragora noch alle Schlummersafte der Natur verhelfen dir zu
dem sullen Schlaf..» Vielleicht hatten die «Krauterweiblein» in
diesem offenbar schweren Fall von Schlaflosigkeit Schierling
verordnet, der zwar, wie auch Taumellolch, in kleinen Mengen
lustern macht, aber zusammen mit Mohn und Eisenhut (Akonit)
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schnell ins Reich der Traume, wenn nicht gar ins Jenseits
fuhrt. Die heilkundigen Frauen wullten auch, welche Dosis
Cannabis richtig anturnt. In den deutschen Marchen haben die
bosen Hexen rote Augen und konnen nicht weit sehen — diese
korperlichen Symptome tauchen nach der Einnahme einer
kraftigen Prise Bilsenkraut auf. Wenn die Gebridder Grimm
genauer recherchiert hatten, ware ihnen aufgefallen, dass
Hexen haufig mit Kopfschmerzen und trockenem Mund aufgewacht
sind — eine Nachwirkung des in Nachtschattengewachsen wie auch
in Bilsenkraut enthaltenen chemischen Wirkstoffs Atropin.

Die alleinseligmachende Kirche mit ihrem Monopol auf Seelen-
und anderes Heil unterdrickte seit dem Spatmittelalter alle
Methoden, Kranke ohne religiose Mittel zu kurieren. Sie hielt
mehr vom Gesundbeten. Die «althergebrachten schamanistisch-
magischen seelsorgerischen Praktiken der weisen Frauen» waren
eine unliebsame Konkurrenz, die es auszuschalten galt.

Dieser Feldzug gegen heilkundige Frauen, der im Hexenwahn
miundete, hatte alle Charakteristika des heutigen «Krieges
gegen das Rauschgift»: Zuerst sucht man eine griffige
Bezeichnung fur die Angehorigen der gesellschaftlichen
Gruppen, die diskriminiert werden sollen. 1In der
Kollektivbezeichnung «Hexe» flielBen Elemente des
volkstumlichen Gespensterglaubens ein — die bdsen Damonen
fliegen durch die Luft, konnen sich in Tiere verwandeln und
verursachen durch Zauberei allerlei Schaden. Die Vorstellung,
dal sich Hexen mit dem Teufel einlassen, stammt aber von
mittelalterlichen Theologen, die ihre Projektion von einer
subversiven Drogen-Subkultur mit sexuellen Phantasien
anreichern. Die Angst vor der Sexualitat der Frauen schlagt in
HaB und Verachtung aller weiblicher Magie um.

Dann verkehrt die kirchliche Propaganda das reale
Machtverhaltnis in sein Gegenteil. Die Minderheit, die unter
Verfolgung, Elend und Folter durch die Herrschenden leidet,
ist plotzlich gefahrlich fir die braven Blrger, die nicht mit
dem Gesetz in Konflikt geraten: Die Hexen sind unser Ungluck.
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Ist «die Hexe» als «Problem» definiert, das wie eine Flut uber
die Gesellschaft hereinbrechen konnte, ertont unweigerlich der
Ruf, diesem «Problem» mit starkerer Polizeiprasenz zu begegnen
— vor und zu Paracelsus’ Zeit in Gestalt der Inquisition.
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1484 beauftragt Papst Innozenz VIII. die Dominikaner Heinrich
Institores und Jakob Sprenger, gegen «Zauberer und Hexen»
vorzugehen. Sprenger veroffentlicht 1485 eine prazise
Folteranleitung, den beridchtigten «Hexenhammer». Seit dem 14.,
vor allem aber 15. und 16. Jahrhundert gibt es eine Welle von
Hexenverfolgungen.
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Ein damals wie heute beliebtes Argument hatte der Wormser
Bischof Burchard schon im Jahre 1025 in die Diskussion
eingebracht: Kinder und junge Menschen wurden von der
weiblichen Drogen-Subkultur beeinfluft, mifbraucht und seien
in groBer Gefahr. Das Motto: Wer Drogen nimmt, verfuhrt auch
andere dazu. Burchard, von dem eines der ersten
Betaubungsmittelgesetze Uberliefert ist, behauptete, die Hexen
wurden junge Frauen fur ihren Regenzauber benutzen. Ein
unschuldiges Madchen wirde entkleidet, dann misse es
Bilsenkraut mit der rechten Hand ausreiflen und an die kleine
Zehe des rechten FulBes binden. Altersgenossinnen fuhrten es
dann zum nachsten FluB und besprengten es mit Wasser. Schon
bald wirde es regnen.

Die Fahigkeit der heilkundigen Frauen, sich mit Rauschmitteln
in Trance zu versetzen, 1ist, so die kirchliche Propaganda,
nicht ihrem Wissen um die pharmakologischen Eigenschaften der
Pflanzen geschuldet, sondern ihnen vom Teufel eingeflustert
worden. Die Substanzen, die sie verabreichen, sind
gesundheitsschadlich und gefahrlich. Man muBB deshalb einen
Bogen um die Drogen machen.

Vom Autor des «Hexenhammers» stammt das Rezept einer
«Hexensalbe», das ihm angeblich eine Hexe «verraten» habe: Die
Angeklagte habe nach eingehender Befragung zugegeben, sie
wlrde mit einer Salbe aus den gekochten Gliedern von Kindern
ein Stuck Holz bestreichen, auf dem sie dann fliegen kodnne.

In kaum einer kirchlichen Verdffentlichung Uber Hexensalben
fehlt deshalb der Hinweis, die Heil- und Drogenmixturen seien
mit Korperfett von Babys oder Leichen gestreckt oder
enthielten ekelerregende Zutaten wie Kroten — was noch
Shakespeare in «Macbeth» uUberliefert. Wenn die Hexen trotz
Strafandrohung von ihrem schandlichen Treiben nicht Lliel8en,
misse man sie einkerkern, bekehren, und, falls sie sich
therapieunwillig zeigten, zu Tode foltern oder verbrennen.

Das Ergebnis der kirchlichen Hetze gegen die unliebsamen
Konkurrentinnen: Die Merkmale, die sich im Bewulltsein der
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Bevolkerung als die Charakteristika «der Hexen» festsetzen,
sind so allgemein, dall alle miBliebigen Elemente damit
diskriminiert werden koénnen. Paracelsus‘’ Beschreibung der
Hexen-Subkultur erinnert an die heutige
Presseberichterstattung Uber die Heroin-Szene: Die Hexen, die
laut Paracelsus die Manner halBBten, seien miltrauisch,
lignerisch und verschlossen. Sie fielen durch einen regellosen
Tagesablauf unangenehm auf, vernachlassigten die
Haushaltsfuhrung und achteten wenig auf Korperpflege. Sie
fuhlten sich, meint Paracelsus, nur zu Gleichgesinnten,
insbesondere Frauen, hingezogen, aber auch zu Outsidern und
Kinstlern, zwielichtigen Gestalten wie «Magici», Landfahrern,
Gauklern, Schauspielern und Taschenspielern. AuBerdem trugen
die Hexen auBergew6hnliche Kdrpermale, die «signa», und Ubten
sich in zauberischen, den Uneingeweihten unverstandlichen
Ritualen.

Der venezianische Priester Girolamo Tartarotti sagt noch im
18. Jahrhundert Uber Hexen, diese seien «ungebildete,
einfaltige Leute vom Lande», abgemagert, entstellt, mit
stechenden Augen, von gelber Gesichtsfarbe, verschlossen und
eigensinnig.l Das Ergebnis der Unterdrickung und Verfolgung,
die Verelendung, wird «den Hexen» zum Vorwurf gemacht und der
Offentlichkeit als abschreckendes und warnendes Beispiel vor
Augen gefuhrt.

Das gleiche Klischee gilt fur heutige Heroin-Konsumenten.
«Fixer bilden eine exklusive Gruppe, zu denen Aullenstehende
keinen Zutritt haben.» Ein «charakterliches Merkmal» fur
Drogenmissbrauch, so die Polizei, seien «haufiges Lugen» und
«Vernachlassigung der Korperpflege». (4) Fixer lebten nur in
den Tag hinein, von «Schuss» zu «Schuss», von einer
«geregelten Haushaltsfuhrung» ganz zu schweigen.
AuBergewohnliche Korpermerkmale seien «blasses, ungesundes
Aussehen, starke Gewichtsabnahme, extrem erweiterte oder
verengte Pupillen, Reizhusten, Handezittern sowie erhohte
Beruhrungs-, Schmerz- und Lichtempfindlichkeit.»* (5) Das
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Ritual des Fixens 1ist AulBenstehenden fremd und hat die Aura
des Geheimnisvollen, sei fur Unkundige sogar lebensgefahrlich.

Sogar die Vorschlage, wie man mit der Drogen-Subkultur
umzugehen habe, sind seit den Zeiten des Paracelsus die
gleichen geblieben. Johannes Wiehr alias Johannes Weyer, im
16. Jahrhundert Leibarzt eines niederrheinischen Herzogs,
schlug fur Hexen eine religiose Therapie vor. Ursache ihres
«Wahns» seien depressive Veranlagungen. Die Hexen versuchten
sich, so Heinz-Josef Kuhlen, «uber ihre Stimmungsschwankungen,
ihre Hilflosigkeit wund das elende Alltagsleben
hinwegzutrosten», wobei sie «oft zu Betaubungsmitteln
griffen». Diese Grunde werden noch 400 Jahre spater als die
angesehen, die angeblich zu Drogenabhangigkeit fuhren.

Die Verdammung der «Hexen» und ihrer Heilkunde hat auch fir
viele Kranke schmerzhafte Folgen: Im 17. Jahrhundert weigern
sich Arzte, bei Schmerzen oder vor chirurgischen Eingriffen
Drogen wie Opiate oder Nachtschattengewachse zu verordnen. Da
das Wissen um die richtige Dosierung verlorengegangen ist,
haben sie Angst vor Todesfallen. AuBerdem fudrchten sie wegen
der zum Teil halluzinatorischen Nebenwirkungen bei den
Patienten, sie konnten der Hexerei angeklagt werden.

(1) Zitiert nach Margit Kreutel: Die Opiumsucht, 1987

(2) Zitiert nach Franz-Josef Kuhlen: Zur Geschichte der
Schmerz-, Schlaf- und Betaubungsmittel in Mittelalter und
fruher Neuzeit, 1983

(3) Der Volksmund hat die Wirkung von Bilsenkraut auf
Haustiere uUberliefert: Die Pflanze heiBt bei Bauern
«HUhnertod».

(4) Berliner Zeitung, 15.06.1992, S. 10

(5) bd. Die Symptome beschreiben genau das Gegenteil, namlich
den Entzug («Turkey»), also den Zustand, wenn ein Abhangiger
kein Heroin zur Verfugung hat. In spanischen Zeitungen hat der
Autor die Behauptung von Journalisten, die «lange»
recherchiert hatten, gefunden, Junkies brauchten



https://de.wikipedia.org/wiki/Johann_Weyer
https://www.amazon.de/dp/3769211480//ref=nosim?tag=burkhardschroder
https://www.amazon.de/dp/3769206347//ref=nosim?tag=burkhardschroder

Ascorbinsdaure, um die Einstichstellen zu desinfizieren — 1in
Wahrheit dient es zum Aufkochen des Heroins.

Alles offensichtlich

Leser deutscher Tageszeitungen nach dem Lektilre der aktuellen Kriegspropaganda und anderer Themen (Symbolbild).

Credits: umryfame/Wikipedia
China

»Ich sage nur China, China, China!“ (Kurt Georg Kiesinger
1969)

,Die demokratischen Staaten sollten sich gegen die immer
aggressivere Politik von Xi Jinping gemeinsam wappnen. Sie tun
das Gegenteil - Deutschland vorneweg.“ Immerhin 1ist das
Elaborat als ,Kommentar” gekennzeichnet. Was interessiert mich
die Meinung eines Journalisten, der chinophobe (gibt es das
Wort) Propaganda as usual verbreitet? (Es fehlen noch ,die
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Uiguren“.) Und wer ist mit ,demokratische Staaten” gemeint?
Der US-Imperialismus? Erdogan? Unser Handelspartner Saudi-
Arabien? Immer aggressiver? Seit wann? Und vor allem: Gegen
wen?

,Der Westen” ist nicht das Mall aller Dinge, und die Chinesen
haben das sehr gut verstanden. Man kann sogar daruber streiten
ob es besser ist, sich von einem Ausschuss, der die Geschafte
der Bourgeoisie organisiert, regieren zu lassen, oder ob es
nicht vernunftiger sei, dass die politische Elite sich
zunachst in der Praxis bewahren muss, wie im alten Rom, bevor
man zu einem politischen Amt greifen kann, und dass
,Demokratie” auch ein Einparteiensystem sein kann.

Die Herren exportieren deutsches Wesen
zu den Chinesen!
Zu den Chinesen! (Stefan Heym)

Ukraine

»Russlands Nachschubprobleme in der Suddukraine offenbar
verscharft“. Offenbar. Vermutlich. Vielleicht. Oder auch
nicht. Einzige Quelle: Britischer Geheimdienst — dann muss man
es drucken.

,Deutschland will dem Vernehmen nach rund 5.000 Soldaten
schulen“. (Was bedeutet ,dem Vernehmen nach“? Hat irgendjemand
gesagt, aber wir wissen nicht wer?) In was denn? Wie man
gendergerechte Toiletten benutzt?

,Nato beginnt am Montag Verteidigungsubung mit Atomwaffen.“
Das hat natidrlich gar nichts mit dem Krieg in der Ukraine zu
tun. FuUur was uben die denn? Wie man am schnellsten Jod-
Tablette schluckt oder sich eine ABC-Plane, die bekanntlich
gegen Atombomben schutzt, uUber den Kopf zieht?

Die pohsen Drogen

»sAuch in Berlin sterben wieder mehr Manner und Frauen an


https://www.amnesty.de/informieren/aktuell/saudi-arabien-81-menschen-an-einem-tag-hingerichtet
https://www.amnesty.de/informieren/aktuell/saudi-arabien-81-menschen-an-einem-tag-hingerichtet
https://www.yumpu.com/de/document/view/22008877/rede-des-tragers-des-internationalen-stefan-heym-chemnitz
http://www.mayer-ausruestungen.de/bwcom/product_info.php?info=p6399_Plane-Bw-br-Schutz-br-----ABC-u-Naesse.html&XTCsid=
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harten Betaubungsmitteln, oft an einer Heroin-Uberdosis. Doch
immer weniger Suchtige sind in Therapie.” Das, Tagesspiegel,
ist grober Unfug. Warum habe ich eigentlich ein Buch (1993!!)
daruber geschrieben? Damit ihr die abgelutschten Sprechblasen
aus den 80-ern jetzt wiederholt? Therapie heilt von Heroin?
Ach was. Irgendwelche Statistiken, ob das stimmt? Habt ihr
nicht? Dachte ich mir. By the way: Ich habe damals alles, was
notig ist, gesagt und geschrieben. Allein schon das Wort
»Entgiftung” ist so ,neutral” wie ein beliebiges Statement
Melnyks. Alkohol ist Gift, Heroin jedoch nicht. Keine Ahnung,
aber um so lauter herumjaulen..

Tron, revisited
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Yedioth Ahronoth — 20.11.98, Israel, Ausriss

Gestern habe ich dem oOsterreichischen Kurier ein (Video-
)Interview zu Thema Tron gegeben. Daraus 1ist ein gqut
viertelstundiger Podcast geworden, in dem weder ich noch mein
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Buch erwahnt werden. Das ist zwar dreist, aber erlaubt. Und
ich bin es so gewohnt. Man muss das sportlich sehen. Ich hatte
das Interview aufgezeichnet, aber nur meine Antworten auf die
Fragen der Kollegin Birgit Seiser. Daher bin ich froh, dass
meine Statements immerhin nicht verdreht worden sind, was ich
oft genug erlebt habe.

Ich hatte der Kollegin auch gesagt, dass ich beim CCC immer
noch persona non grata sei. Aber die vom Kurier haben den CCC
dazu vermutlich nicht befragt. Vielleicht wollten sie auch nur
verhindern, dass deren Sprecher sich um Kopf und Kragen redet.

Medientheoretisch ist die Sache klar: Es geht in diesem Fall
nicht mehr um Fakten, sondern um eine moglichst geheimnisvoll
herumraunende Geschichte. Audiatur et altera pars? Nie gehort.
Wo kamen wir denn da hin.

Die ,Argumente” der Verschworungstheoretiker — wie Andy
Maller-Maguhn (was macht der eigentlich beruflich?) — werden
aufgezahlt, aber das, was sie behaupten, auch die Eltern des
Toten, wird nicht uUberpruft. Man gewinnt den Eindruck, dass
die Angelegenheit mittlerweile ein Eigenleben hat und dass
diejenigen, die sich auBern, sich gar nicht mehr daran
erinnern, ob sie ihre Meinung erfunden haben, damit die Welt
nach ihren Winschen aussieht.

Zu diesem Anlass habe ich mir die Website zum Buch noch mal
angesehen. Zahllose Links mussten erneuert werden. Schon
erstaunlich, wie kurzlebig manche Seiten sind. Dass etwas zum
Thema , Amiga“ nicht mehr da ist, verwundert nicht, aber sogar
die Zeitungsarchive werden so oft umstrukturiert, dass Links
auf altere Artikel nur selten funktionieren.

Falls jemand noch Links findet, die ins Leere gehen: Bitte
eine Nachricht!

By the way: Wie Journalismus geht, kann man ganz aktuell von
Gunter Wallraff lernen.
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Baccarat Staking Review: Michael
Sander’s baccarat Ponzi

™ Nov.06, 2021 in (= MLM Reviews

Baccarat Slaking operates in the
gambling MLM niche. w Baccarar
“STAKING—

The company is headed up by Michael
Sander, who for some reason is going by “"Michi Sander”.

Believed to be a German national, on social media Sander represents he
is currently based out of Las Vegas, Nevada.

michisander * Follow

Las Vegas, Mevards

michisander Borm 1972 mi
somewhere around 268. As |
grevi up. Bul honestly: 1 nes

This corresponds with Baccarat Staking claiming to be “coordinated in Las
Vegas, United States.”

Back in the day Michael Sander ran the pro-scam publicalion Oblainer
Online.

Was macht eigentlich Michael Wobbe aka Michael Sanders? Jemand
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hat mir da etwas zugeschickt: Er ist so serids wie eh und je.
Ich habe nichts anderes erwartet.
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