LEITFADEN ZUR DEFINITION
SOZIALER SYMPTOME DES
DROGENMISSBRAUCHS

DAS BILDUNGSMATERIAL FUR DAS PROJEKT ZUR PRAVENTION VON DROGENMISSBRAUCH

EDU MAP

Das Referenzhandbuch wird
im Rahmen des

EDU MAP-Projekts erstellt
www.edu-map.eu

info@edu-map.eu

Geleitet von ZISPB -
Zmogiskyjy istekliy stebésenos
ir plétros biuras, VS] - Litauen
www.zispb.It

biuras@zispb.It



Leitfaden zur Definition sozialer Symptome von Substanzen - 1. Auflage
Vorbereitet durch das Konsortium Educational Materials for Substance Abuse Prevention
(EDU MAP).

Das Projekt EDU MAP wird von der Europdischen Kommission finanziert, aber der Inhalt dieses
Handbuchs kann nur die Meinung der Autoren wiedergeben, die es erstellt haben. Es kann nicht davon
ausgegangen werden, dass das Dokument die Ansichten der Europdischen Kommission oder einer
anderen Einrichtung der Europdischen Union wiedergibt. Die Europdische Kommission und die
Agentur Gbernehmen keine Verantwortung fir die Verwendung des Dokuments.

Projekt Nr.: 2021-1-LT01-KA220-SCH-000024288

Danksagungen

Dieses Handbuch wurde vom Konsortium des EDU MAP-Projekts erstellt, das sich aus den
Projektpartnerorganisationen und deren Experten zusammensetzt. Die Projektpartnerorganisationen
sind: Zmogiskuyjy istekliy stebesenos ir plétros biuras, V&I (Litauen), Osterreichischer Verein fir Inklusive
Gesellschaft (Osterreich), Mitropolitiko College Anoymi Ekpaideytiki Etairia (Griechenland), APEC
Egitim Danismanlik Ltd. (Turkei), STANDO Ltd (Zypern), Institut fir nachhaltige Entwicklung (Finnland),
Universitats-Rehabilitationsinstitut der Republik Slowenien (Slowenien), Kelmés "Krazantés"
progimnazija (Litauen). Zu den Autoren des Dokuments gehoren: Litauen: Toma Burinskyté, Asta
Trijoniené; Osterreich: Batuhan Alisoglu; Griechenland: Konstantina Tsakalou; Tiirkei: Asli Sicim; Zypern:
Katerina Antoniou; Finnland: Mounir Ould Setti; Slowenien: Zdenka WIltavsky.

Das Handbuch wurde von den folgenden Experten geprift:

Raimonda Monstvilaité - MA in Beratungspsychologie

Rynata Alasker, Psychologin

Thomas Theodosiou, MSc Clin Neuropsy (NKUA-McGill, exc), BSc Psy (UoC), PG Dip Medical Psy
(NKUA)

Konstantina-Argyroula Mavroudea, BSc (Hons) Psychologie (University of East London) Studentin

Dr. Senol Arslan, Notfallmedizin (DEU, Dokuz Eylul Universitat) und Meryem Dilek, Sozialpsychologie
und Forschungsassistentin an der Batman Universitat

Zypern:

Sofia Rénkkd, BE & MScS - Forscherin im Bereich Sozialpadagogik

Tamara Filipaj, MA in Sonder- und Rehabilitationspadagogik - besondere Entwicklung und
Lernschwierigkeiten

Kofinanziert von der
Europdischen Union




Inhaltsiibersicht

Inhaltslibersicht 1
1 Soziale Fragen im Haushalt und im Familienleben 3
1.1 EinfGhrung 3

1.2 Die Familie ist die wichtigste Einheit fur die Sozialisierung von Kindern
4

1.3 Die Werte und Einstellungen von Kindern werden durch den Einfluss
der Familie geformt 5

1.4  Soziale Faktoren, die zum Risiko des Drogenkonsums bei
Jugendlichen beitragen 9

1.5 Die Bedeutung der elterlichen Unterstltzung bei der Préavention 12

1.6 Ratschlage fur Eltern, wie sie ihre Kinder vor dem Konsum
psychoaktiver Substanzen schitzen kénnen 14

1.7  Was kdénnen und sollten Eltern tun, wenn sie erfahren, dass ihr Kind

psychoaktive Substanzen konsumiert? 16
Soziale Fragen in der Schulatmosphare 18
2.1 Empfehlungen 20
2.2 Schlussfolgerung 21
2.3 Echte Geschichten lber Sucht 23
2.31 "Amandas Abstieg in die Sucht” 23
2.3.2 "Tobias' Sturz in Ungnade” 28
2.33 "Rubys Abwartsspirale" 32

2.34 "Lucas' Kampf mit Meth 34



2.3.5 "Chloes Sturz in Ungnade"
Soziale Fragen im Bereich Personlichkeit und Beziehungen

3141 Drogenmissbrauch und soziale Fragen Soziale Fragen der
Personlichkeit

3.1.2 Drogenmissbrauch und soziale Probleme in Beziehungen
313 Soziale Symptome innerhalb der Familie

314 Soziale Symptome im Umfeld der Schule

3.2 Echte Geschichten tber Sucht

3.21 Die wahre Geschichte von Jeremy B.
322 Die wahre Geschichte von Abbey Zorzi

323 Die wahre Geschichte von Mary DeBoer (der Mutter von
Matthew)

3.3 Referenzen

36
39

39
41
41
42
43
44
45

46
47



1 Soziale Fragen im Haushalt und im
Familienleben

1.1 Einfiihrung

Drogenmissbrauch ist ein ernstes Problem, das unsere Gesellschaft tief
durchdringt und keine Bevdlkerungsgruppe unberlhrt lasst. Das Problem
gewinnt in Europa zunehmend an Bedeutung, da der Konsum illegaler Drogen
unter Jugendlichen und jungen Erwachsenen auBergewdhnlich hoch ist und die
Zukunft dieser Menschen zu zerstéren droht.

Im Jahr 2021 gaben 2,6 Millionen europdische Erwachsene im Alter von 15 bis
64 Jahren an, MDMA, ein Beispiel fir eine haufig missbrauchte psychoaktive
Substanz, zu konsumieren. Drei Viertel dieser Konsumenten waren junge
Erwachsene im Alter von 15 bis 34 Jahren (1,9 Millionen Konsumenten)
(Europaische Beobachtungsstelle fir Drogen und Drogensucht, 2022). Diese
demografische Verteilung des Substanzmissbrauchs, der sich bei den Jiingeren
konzentriert, unterstreicht die Notwendigkeit, das Problem in Schulen und im
Bildungsumfeld anzugehen.

Drogenmissbrauch wirkt sich jedoch nicht nur auf den Schiler selbst aus,
sondern auch auf sein gesamtes Umfeld, insbesondere auf die unmittelbare
Familie und das héausliche Umfeld, und fihrt zu Stress, Unordnung und
Trennung innerhalb der Familie, was das Wohlergehen des Schiilers weiter
erschwert.



1.2 Die Familie ist die wichtigste Einheit fiir die
Sozialisierung von Kindern

Die Familie ist die wichtigste Einheit fir die Sozialisierung von Kindern, in der
ein Kind wesentliche soziale Kenntnisse erwirbt, Féhigkeiten und Fertigkeiten
entwickelt und die Werte und Ideale, Regeln und Normen verinnerlicht, die fir
das Leben in der Gesellschaft, in der es lebt, unerlasslich sind. Die Bedeutung
der Familie fir die Personlichkeitsbildung ist enorm und unbestreitbar. Sie hat
einen weitaus groBeren Einfluss als die Allgemeinbildung, die Berufsschule oder
sogar die Hochschulbildung. Ein gutes Familienklima garantiert gute und
herzliche Beziehungen. Kinder, die in einer solchen Familie aufwachsen, neigen
zu folgenden Eigenschaften: Kontaktfreudigkeit, Frohlichkeit, Optimismus,
Mitgefiihl fir andere Menschen und Sinn fir MaBigung. Kinder, die in einer
ungesunden Familienatmosphare aufwachsen, haben viele negative
Eigenschaften - sie sind feindselig, eiferstichtig und aggressiv.

Die Adoleszenz ist definiert als der physiologische und psychologische
Ubergang von der Kindheit. In dieser Zeit durchlduft der menschliche Kérper
verschiedene biologische Veranderungen, die das Kind schlieBlich in einen
Erwachsenen verwandeln. In dieser Zeit durchlaufen Eltern und Kinder oft eine
schwierige und riskante Phase. Trotz der vielen Hindernisse hat das Elternhaus
den groBten Einfluss auf das Leben eines Teenagers.

Jugendliche lehnen haufig verschiedene Einschrankungen ab, die sie als
Einschréankung ihrer Freiheit betrachten und sie daran hindern, unabhéngige
Entscheidungen zu treffen. Erwachsene sind besorgt lber die rlicksichtslose
Autonomie und Unabhangigkeit der Jugendlichen, die vermeintliche
Abkopplung von der Familie und die Gefahren der Erwachsenenwelt.



1.3 Die Werte und Einstellungen von Kindern
werden durch den Einfluss der Familie geformt

Die Eltern-Kind-Beziehung innerhalb der Familie hat einen groBen Einfluss auf
die Personlichkeit des Kindes: sein Vertrauen in sich selbst und in andere, seine
Anpassung an andere Umgebungen, seine Selbstverwirklichung und viele
andere wichtige Aspekte der Persdnlichkeitsbildung. Wenn in einer Familie eine
warme, freundliche und unterstiitzende Beziehung zwischen Eltern und Kindern
besteht, wenn die Eltern sich um ihre Kinder kiimmern, sie angemessen
versorgen und ernahren und wenn sie eine Atmosphéare des Wohlwollens
schaffen, dann fiihlen sich die Kinder in einer solchen Familie sicher, und sie
kdnnen sich wertgeschatzt und geliebt flhlen, was ihnen Mut fiirs Leben gibt.
Wenn Kinder in einer liebevollen und von gegenseitigem Respekt gepragten
Familie aufwachsen, lernen sie, sich selbst und ihre Handlungen richtig
einzuschatzen, sie beginnen, die Folgen ihres Verhaltens und die Gefiihle
anderer zu verstehen, sie lernen, ihre eigenen Entscheidungen mutig zu treffen,
und sie werden unabhangig und gleichzeitig widerstandsfahig gegentiber den
negativen Einflissen ihrer Umgebung.

In Familien, in denen soziale Krisen vorherrschen, in denen Kinder sehen, dass
ihre Eltern Alkohol trinken, Zeugen héduslicher Gewalt oder anderer negativer
sozialer Risikofaktoren sind, werden Kinder empfanglich, tGbernehmen die
moralischen Werte und Normen ihrer Eltern und geben sich selbst teilweise die
Schuld an der Situation der Familie. Kinder, die in solchen Familien aufwachsen,
haben ein hoheres Risiko fir soziale Anpassungsprobleme wie emotionale
Stérungen und Verhaltensstérungen. Emotionale Probleme sind auf das Selbst
gerichtete psychische Probleme, die sich hauptsachlich durch das innere
Erleben des Kindes und nicht durch duBerlich sichtbares Verhalten duBern und
deren Symptome mit Uberkontrolliertem Verhalten wie Angst, Depression,
Zuruckgezogenheit, Riickzug usw. verbunden sind.

Der Drogenkonsum im Jugendalter ist eines der haufigsten sozialen Probleme.
Die Reaktionen der Eltern, wenn sie von diesem Problem erfahren, sind



zweierlei: Scham gegeniber anderen, Suche nach einem Schuldigen und der
Waunsch, ihrem Kind zu helfen. Allerdings fehlt es den Eltern oft an praventivem
Wissen und sie zogern, das Problem direkt anzugehen.

Im Jahr 2020 fihrte die litauische Behorde fir Drogen-, Tabak- und
Alkoholkontrolle eine Umfrage unter mehr als 18.000 Eltern von Kindern im
Schulalter (1. bis 12. Klasse) durch. Die Umfrage ergab, dass 95 % der Eltern mit
ihren Kindern Uber die Schaden und Risiken von psychoaktiven Substanzen
gesprochen haben. 66 % der Eltern haben mit ihren Kindern im letzten Monat
(mindestens einmal in den 30 Tagen vor der Teilnahme an der Umfrage) tber
diese Themen gesprochen, 21 % im letzten Jahr und 8 % in der Vergangenheit.
Die haufigsten Themen, Uber die Eltern mit ihren Kindern sprechen, sind die
Gefahren von Alkohol (85 %), Rauchen (81 %), E-Zigaretten (71 %), Energydrinks
(67 %) oder Drogen (59 %).

95% der Eltern von Kindern im
Schulalter haben mit ihren Kindern
liber die Gefahren des Konsums
psychoaktiver Substanzen
gesprochen

Die litauische Behorde fiir Drogen-, Tabak- und Alkoholkontrolle, 2020

Kinder, die von ihren Eltern Uber die Gefahren des Konsums psychoaktiver
Substanzen aufgekldrt werden, neigen weniger dazu, sie in Zukunft zu
konsumieren. Es ist sehr wichtig, dass Kinder von ihren Eltern oder anderen
Erwachsenen, die ihnen nahe stehen, mehr Informationen tber die Schaden des
Konsums psychoaktiver Substanzen erhalten, da Gleichaltrige oder das Internet
sie mit Fehlinformationen versorgen kénnen. Eltern sind die ersten Erzieher ihrer
Kinder und sprechen daher stédndig mit ihren Kindern Uber eine Vielzahl von



Themen, darunter auch Uber die Schéaden des Substanzkonsums. Eltern fangen
oft erst dann an, Gber Alkohol, Tabak und andere psychoaktive Substanzen und
deren Konsum zu sprechen, wenn das Kind bereits Uber viele Informationen aus
anderen Quellen verfugt, z. B. von Gleichaltrigen, Straftatern, den Medien und
anderen. Die Umfragedaten zeigen, dass die Mehrheit der Eltern mit ihren
Kindern Uber praventive Themen spricht: 85 % tber Alkoholkonsum, 81 % Uber
Rauchen, 71 % Uber E-Zigaretten, 67 % Uber Energydrinks und 59 % Uber die
Gefahren des Drogenkonsums.

Es ist nicht notwendig, dem
Kind Angst zu machen,
indem man es auf die

Bereits im Kindes- und friihen

Jugendalter sollte mit Kindern liber die langfristigen negativen
Schiden des Konsums psychoaktiver Folgen des Konsums
Substanzen gesprochen werden. psychoaktiver Substanzen

hinweist, wie =z B.

Gesundheitsprobleme

oder Tod, aber es ist

notwendig zu  erklaren,
warum psychoaktive Substanzen nicht konsumiert werden sollten.

Der Umfrage zufolge lassen sich 8 % der Eltern davon abhalten, mit ihren
Kindern Uber die Gefahren des Konsums psychoaktiver Substanzen zu sprechen,
weil sie nicht ausreichend informiert sind und beflirchten, dass ihre Kinder mehr
wissen und ihnen die Argumente ausgehen werden. 11 % der Eltern haben
Angst, das Interesse ihrer Kinder zu wecken, und 15 % meinen, ihre Kinder seien
zu jung fir solche Gespréche.

Besorgniserregenderweise ist auch das Gegenteil der Fall: Kinder sehen zu
Hause oft etwas anderes - einen erheblichen Anteil von Eltern, die rauchen und
Alkohol trinken. Wenn Eltern ihre Kinder Uber die Schaden des Konsums
psychoaktiver Substanzen aufklaren und diese Substanzen dann selbst
konsumieren, ist es fir Kinder schwierig, zwischen richtig und falsch zu
unterscheiden. AuBerdem lernen jingere Kinder durch Beobachten,



Wiederholen und Ausprobieren
dessen, was sie sehen, oder durch
Nachahmung des Verhaltens ihrer
Eltern. Eltern sollten sich daher
verantwortungsbewusst  verhalten

In den meisten Fallen trifft ein Kind
Lebensstil und bestimmte

Entscheidungen, indem es die
Verhaltensmuster seiner Eltern

. Ubernimmt.
und keine unangemessenen
Verhaltensweisen  vorleben Kinder, die Erwachsene trinken
oder vormachen, z. B. nicht vor sehen, fangen méglicherweise
den Kindern rauchen oder schon in jiingeren Jahren an zu

Alkohol trinken. Ein
Schltsselelement der Pravention in

trinken. Dies kann dazu fuhren, dass

der Familie ist das positive personliche Vorbild der Eltern oder anderer
Erwachsener, die fir die Kinder wichtig sind.

90,5 % der Eltern, die Alkohol
konsumieren, haben in der
Nahe ihrer Kinder Alkohol

getrunken.

Die litauische Behorde fiir Drogen-, Tabak- und Alkoholkontrolle, 2020

Die Mehrheit (73,5 %) der Eltern, die rauchen, hat auch schon vor ihren Kindern
geraucht. 29 % der rauchenden Eltern verheimlichen die Tatsache, dass sie
rauchen, nie vor ihren Kindern, und 44 % versuchen in der Regel, in der Néhe
ihrer Kinder nicht zu rauchen.

8 % der befragten Eltern gaben an, ein Problem mit dem Konsum psychoaktiver
Substanzen durch ihre Kinder gehabt zu haben. Von diesen Eltern haben 59 %
das Problem selbst in den Griff bekommen, ohne Hilfe in Anspruch zu nehmen.
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28 % der Eltern haben sich an Schulspezialisten gewandt (Psychologen,
Sozialpadagogen, Spezialisten fiir 6ffentliche Gesundheit usw.), 10 % an das
Suchtbehandlungszentrum, 9 % an das Zentrum flr psychische Gesundheit, 7
% an den Schulpsychologischen Dienst und 8 % an andere Stellen.

1.4 Soziale Faktoren, die zum Risiko des
Drogenkonsums bei Jugendlichen beitragen

Wenn ein Kind heranwachst, verdndern sich seine Beziehungen zu Familie,
Schule und Gleichaltrigen. Um potenzielle Risikofaktoren zu vermeiden, wenn
ein Kind einem neuen oder verdnderten sozialen Umfeld ausgesetzt ist, ist es
wichtig, Schutzfaktoren zu starken. Der Einfluss der Familie ist hier
entscheidend. So missen die Eltern beispielsweise das Sozialverhalten ihres
Kindes standig beobachten, wissen und sich dafir interessieren, mit welchen
Freunden das Kind in welchem Umfeld Zeit verbringt, und die schulischen
Leistungen des Kindes Uberwachen. Die Eltern sollten mit gutem Beispiel
vorangehen und eine ablehnende Haltung gegeniber dem Konsum
psychoaktiver Substanzen entwickeln sowie Regeln innerhalb der Familie,
akzeptable Verhaltensnormen und Konsequenzen bei Nichteinhaltung
aufstellen.

Die Vorbildfunktion der Familie ist fiir die Entwicklung eines Kindes sehr wichtig.
Die Ursachen fir den Konsum psychoaktiver Substanzen durch einen
Jugendlichen missen in seinem unmittelbaren Umfeld gesucht werden: in der
Beziehung zwischen Eltern und Kindern, in der Erziehung des Kindes, in seinem
Verantwortungsbewusstsein und seiner Entscheidungsfahigkeit.

Haufig sind es soziale Probleme in der Familie, die junge Menschen zum
Konsum psychoaktiver Substanzen verleiten:

1. Schlechte Erziehung. Dazu kann eine extreme elterliche Kontrolle
gehoren, bei der jeder Schritt des Kindes Uberwacht wird, eine
unangemessene Einschatzung und Unterschatzung der Fédhigkeiten



des Kindes, eine sehr strenge Routine zu Hause, Gefiihlskélte der
Eltern, mangelnde Toleranz, Unterschatzung der Fahigkeiten des
Kindes oder zu viel Freiheit, um seine eigenen Launen zu befriedigen.

Das Kind weiB nicht, wie es seine Geflihle ausdriicken und bewaltigen
kann und wie es selbstandig mit Problemen umgeht.

Aufwachsen in einem Haushalt mit nur einem Elternteil, oder ein
Elternteil ist nicht anspruchsvoll oder streng genug.

Die Eltern sind immer beschéftigt. Kindern, die in solchen Familien
aufwachsen, fehlt es an Aufmerksamkeit, und wenn Probleme
auftreten, kdnnen sich die negativen Gefiihle des jungen Menschen in
Aggressionsausbriichen oder umgekehrt in einem zurlickgezogenen
und apathischen Verhalten duBern.

Missbrauch von Alkohol und anderen Drogen in der Familie. Kinder
aus Familien, in denen in der Vergangenheit viel getrunken oder
andere psychotrope Substanzen konsumiert wurden, neigen eher
dazu, Alkohol und andere Drogen zu missbrauchen und dem Beispiel
ihrer Eltern zu folgen.

Der friihe Kontakt mit und Missbrauch von Alkohol und anderen
psychotropen Substanzen fihrt mit groBerer Wahrscheinlichkeit zu
physischer und psychischer Abhangigkeit.

Das Kind hat ein emotionales und physisches Trauma erlitten, wie z. B.
physischen, psychologischen oder sexuellen Missbrauch in der Familie,
oder es wurde grausam behandelt. Das Aufwachsen in solchen
Familien ist durch ein gestortes Geflihl von Ehre, Wiirde und Sicherheit
sowie durch anhaltende innere Konflikte und seelisches Unbehagen
gekennzeichnet.

Verfugbarkeit von Alkohol und anderen psychoaktiven Substanzen.
Alkohol und andere Drogen sind in der Wohnung leicht verfligbar, was
die Wahrscheinlichkeit ihres Konsums erhéht.
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Es ist wichtig, Risikofaktoren rechtzeitig zu erkennen und anzugehen und
angemessen auf sie zu reagieren. Die Forschung zeigt, dass Kinder, die in der
Schule nicht gut abschneiden und ein unangemessenes Verhalten an den Tag
legen, einem groéBeren Risiko des Substanzmissbrauchs ausgesetzt sind.
AuBerdem ist die Wahrscheinlichkeit von Drogenmissbrauch und -abhangigkeit
umso groBer, je jinger das Alter ist, in dem psychoaktive Substanzen eingeflihrt
werden. Eltern sollten daher von klein auf mit gutem Beispiel vorangehen und
ihren Kindern beibringen, einen gesunden Lebensstil zu fihren und keine
psychoaktiven Substanzen zu konsumieren.

RISIKOFAKTOREN SCHUTZFAKTOREN

Schwache emotionale und | Starke emotionale Bindungen zwischen
psychologische Bindungen zwischen | Eltern und Kindern
Kind und Eltern

Verfligbarkeit von Alkohol und | Alkohol und Tabak zu Hause auBerhalb

Tabak zu Hause der Reichweite von Kindern
aufbewahren

Familienkonflikte, elterliche | Fahigkeit zum angemessenen Umgang

Scheidung mit Problemen und Konflikten innerhalb
der Familie

Vernachlassigung  von  Kindern, | Richtige Pflege und Erziehung fur Kinder
Nichteinhaltung von
Vereinbarungen

Unzureichende  Betreuung und | Forderung eines gesunden Lebensstils
Erziehung von Kindern in der Familie

Einstellung der Eltern zum Konsum Die  Entwicklung einer negativen
Einstellung von Kindern zum Konsum
psychoaktiver Substanzen
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1.5 Die Bedeutung der elterlichen Unterstiitzung
bei der Pravention

Die Beteiligung der Eltern an der schulischen Prdvention des Konsums
psychoaktiver Substanzen wird haufig als eher passiv beschrieben. Wenn ein
Kind eingeschult wird, nehmen einige Eltern einen Teil der Verantwortung von
sich und erwarten, dass das Schulpersonal nun die volle Verantwortung fiir die
Erziehung ihres Kindes, einschlieBlich der Pravention des Konsums
psychoaktiver Substanzen, Gbernimmt. Zwar erhalten die Schiler im Rahmen
von Praventionsprogrammen viele Informationen und Kenntnisse Uber die
Wirkungen und Folgen des Konsums psychoaktiver Substanzen, doch die Rolle
der Eltern ist nach wie vor von zentraler Bedeutung.

Der Konsum psychoaktiver Substanzen (Drogen) durch Jugendliche ist heute
ein neues und sehr beliebtes Phanomen. Den Eltern fehlt es an Wissen tber
Substanzen, ihr Aussehen und ihre Wirkung. Die meisten von ihnen wissen
nicht, was zu tun ist, wenn ihr Kind beim Konsum erwischt wird, und vielen Eltern
fehlt es einfach an Erziehungskompetenz.

Es ist oft nicht einfach, Eltern in PraventionsmaBBnahmen einzubeziehen, und es
besteht der Eindruck, dass Eltern in der Schule nicht willkommen sind. Eltern
mussen ebenso wie das Schulpersonal ihren Teil dazu beitragen, die Schule
sicher zu machen.

Die Eltern haben schon in jungen Jahren einen entscheidenden Einfluss, vor
allem in der Primarstufe. Die Einstellung und das Verhalten der Eltern
gegenliber dem Konsum psychoaktiver Substanzen bestimmen die positive
oder negative Haltung des Kindes gegeniber dem Unterthema
Substanzmissbrauch.

Den meisten Eltern ist es peinlich, wenn sie erfahren, dass ihr Kind mit dem
Konsum psychoaktiver Substanzen begonnen hat, und sie wissen nicht, wie sie
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mit den Folgen des Drogenkonsums umgehen und ihr Kind vor der Sucht
schitzen kdnnen. Deshalb ist die Zusammenarbeit und Einbeziehung von Eltern
und Schulen in die PraventionsmaBBnahmen von entscheidender Bedeutung.

Eltern sollten:

e Engagieren Sie sich fiir PraventionsmaBnahmen zum Drogenkonsum
in der Schule, organisieren Sie gemeinsame Veranstaltungen.

e Verhinderung des Konsums verschiedener Formen von Rauschmitteln
wie Tabak, Alkohol und anderen psychoaktiven Substanzen.

e Informationen Uber die Praventionsaktivitditen der Schule, die
Aufklarung der Schiler Gber den Konsum psychoaktiver Substanzen in
der Schule und die Ausbildung der Schiler.

e  Aktive Teilnahme an Seminaren und Diskussionen Uber die Pravention
des Konsums von Drogen und psychotropen Substanzen, die fur Eltern
veranstaltet werden.

e Einrichtung von "Eltern fur Eltern"-Gruppen zur gegenseitigen
Unterstltzung in der Schule.

Die Einbeziehung der Eltern in die Prdvention verbessert das Verstandnis
innerhalb der Familie, Giberbrickt die Kluft zur Realitdt und bringt die Eltern
ihren Kindern in Bezug auf drogenbezogene Themen naher. Die Eltern lernen,
richtig auf das Problem zu reagieren, das Selbstvertrauen der Kinder nimmt zu
und die Wahrscheinlichkeit, dass sie keine Drogen nehmen, steigt.

Die Forschung zeigt, dass die wirksamsten Programme zur Pravention des
Drogenkonsums diejenigen sind, die nicht nur Informationen vermitteln,
sondern auch Lebenskompetenzen aufbauen. Diese Programme sind effektiver,
wenn sie Uber mehrere Jahre laufen und Eltern und andere Erwachsene
einbeziehen.
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1.6 Ratschldge fiir Eltern, wie sie ihre Kinder vor
dem Konsum psychoaktiver Substanzen
schiitzen kénnen

Die meisten Kinder und Jugendlichen sind risikofreudig. Eltern, die die
Risikobereitschaft eines Kindes bemerken, haben die Verantwortung, fir dessen
Sicherheit zu sorgen. Eltern missen mit ihren Kindern besprechen, welche
Risiken angemessen sind und welche Risiken schadlich oder sogar gefahrlich
sein kdnnen. Es ist sehr wichtig, konkrete Falle von Risikobereitschaft des Kindes
zu besprechen und in der Presse oder in der unmittelbaren Umgebung nach
Beispielen aus dem wirklichen Leben zu suchen. Es ist wichtig, den Kindern
beizubringen, den Unterschied zwischen einfachen und gefahrlichen Risiken zu
verstehen und zu erkennen.

Kinder, die eine enge Beziehung zu ihren Eltern haben, sind weniger
risikofreudig. Je mehr die Eltern sich flr das Leben ihrer Kinder interessieren,
desto wertvoller und verantwortungsvoller fiihlen sie sich.

Ratschlage flr Eltern, wie sie ihre Kinder vor dem Konsum psychoaktiver
Substanzen schitzen kénnen:

e Nehmen Sie sich Zeit fur Ihr Kind: Verbringen Sie die Freizeit
gemeinsam, schaffen Sie gesunde Familientraditionen.

e Interessieren Sie sich fur den Tagesablauf Ihres Kindes und seine Pléane
fur den Tag. Versuchen Sie, es nicht als Kontrolle, sondern als
Sicherheit oder als Wunsch, zu wissen, was Ihr Kind tut, erscheinen zu
lassen.

e Scheuen Sie sich nicht, Ihre Kinder zu fragen, wohin sie gehen, mit
wem sie gehen und welche Aktivitdten sie unternehmen werden.
Lernen Sie die Freunde Ihrer Kinder und deren Eltern kennen.

e Schaffen Sie eine Familientradition der abendlichen Gesprache, um
Uber die Ereignisse des Tages zu sprechen und Verpflichtungen zu
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besprechen. Dies wird die Bindung zwischen Eltern und Kindern
starken.

Kommunizieren Sie mehr mit IThrem Kind, und interessieren Sie sich
nicht nur fir seine Ausbildung, sondern auch fir seine Hobbys,
Interessen und Traume. Je mehr Sie mit Ihren Kindern kommunizieren,
desto wohler werden sie sich bei Ihnen fiihlen, z. B. wenn sie Gber
Drogen oder andere intime Dinge sprechen.

Nehmen Sie eine klare Haltung zu Tabak, Alkohol und anderen
psychoaktiven Substanzen ein. Machen Sie deutlich, dass Sie nicht
wollen, dass Ihre Kinder Drogen konsumieren. Sprechen Sie mit Ihren
Kindern tber die Folgen und Gefahren des Drogenkonsums. Kommen
Sie von Zeit zu Zeit auf dieses Thema zurtick.

Seien Sie ein aktiver Zuhorer fur Ihr Kind. Stellen Sie Fragen, ermutigen
Sie es zum Reden und beteiligen Sie es an Entscheidungen in der
Familie. Wenn Sie bereit sind, Kindern zuzuhéren, vermitteln Sie ihnen
ein Gefuhl der Offenheit und Sicherheit.

Setzen Sie sich aufrichtig mit den Problemen des Kindes auseinander
und versuchen Sie, sie gemeinsam zu |6sen. Sagen Sie nicht, es sei eine
Kleinigkeit. Nur wenn Kinder Ihnen vertrauen und ihre Probleme mit
Ihnen teilen, kénnen Sie ihnen helfen.

Kritisieren Sie niemals die Personlichkeit eines Kindes. Wenn es sich
unangemessen, unverninftig oder ricksichtslos verhalten hat,
kritisieren Sie nur das, was es getan hat, moralisieren Sie nicht und
schiichtern Sie es nicht ein.

Beantworten Sie Fragen ehrlich, offen und wahrheitsgemaB. Wenn Sie
etwas nicht wissen, geben Sie es zu und bieten Sie an, gemeinsam
nach der Antwort zu suchen. Wenn Kinder Sie fragen, ob Sie jemals
Drogen genommen haben, antworten Sie ehrlich und
wahrheitsgemaB. Am wichtigsten ist, dass Sie bekraftigen, dass Sie
nicht wollen, dass Ihre Kinder Drogen nehmen.

Seien Sie durch Ihr Verhalten ein Vorbild fir Ihre Kinder. Verhalten Sie
sich so, wie Sie mochten, dass Thre Kinder sich verhalten. Zeigen Sie
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die Eigenschaften, die Sie sich fur Ihr Kind winschen: Ehrlichkeit,
Integritat, Mitgefuhl, Mitleid, GroBzugigkeit, Aufgeschlossenheit usw.

e Legen Sie Familienregeln fest und besprechen Sie im Voraus die
Konsequenzen, wenn sie gebrochen werden. Die Erwartungen der
Eltern missen klar sein.

e Horen Sie immer auf Ihr Bauchgefiihl. Scheuen Sie sich nicht,
einzugreifen, wenn Ihr Bauchgefiihl Ihnen sagt, dass etwas nicht
stimmt.

e Loben Sie Ihr Kind oft, wenn es das Richtige tut. Bemerken Sie, was das
Kind gut gemacht hat. Kritisieren Sie es nicht, wenn es versagt hat.

e Wenn Sie den Verdacht haben, dass Ihr Kind getrunken oder geraucht
hat, tun Sie nicht so, als ob nichts geschehen ware. Beobachten Sie das
Kind genau. Seien Sie auf Widerstand gefasst. Das Kind kann den
Eltern Vorwirfe machen, sie manipulieren oder ihnen vorwerfen, dass
sie ihnen nicht vertrauen. Beide Eltern mdissen sich einig und
konsequent sein, sich gegenseitig unterstlitzen und verschiedene
MaBnahmen zum Schutz des Kindes ergreifen.

1.7 Was koénnen und sollten Eltern tun, wenn sie
erfahren, dass ihr Kind psychoaktive
Substanzen konsumiert?

DAS WICHTIGSTE IST, DASS SIE IN RUHE MIT IHREM KIND
REDEN UND DANN...

c Vorbereitung auf lange e Losen Sie das

und harte Arbeit Problem nicht allein
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Verurteilen oder
beschuldigen Sie das
Kind nicht

Erérterung von
Verhaltensstandards

Interessieren Sie sich
fiir das Leben Ihres
Kindes

Wenden Sie keine
Gewalt an

Auf den Widerstand
des Kindes
vorbereitet sein

Qualifizierte Hilfe
suchen und

annehmen
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2 Soziale Fragen in der
Schulatmosphare

Drogenmissbrauch, Alkohol- und Drogenabhangigkeit unter Schilern kénnen
erhebliche soziale Symptome des Drogenmissbrauchs in der Schule
hervorrufen, darunter:

Mobbing und Viktimisierung: Schiler, die Substanzen konsumieren, sind
maoglicherweise einem gréBeren Risiko ausgesetzt, von ihren Mitschilern
gemobbt oder schikaniert zu werden. Eine kirzlich durchgefiihrte Studie ergab,
dass Highschool-Schiiler, die angaben, Marihuana zu konsumieren, mit
groBerer Wahrscheinlichkeit Mobbing und Viktimisierung erfahren als ihre nicht
konsumierenden Mitschiiler.

Sozialer Rlckzug: Drogenkonsum kann zu sozialem Rickzug und einem
verminderten Wunsch, sich an sozialen Aktivitaten mit Gleichaltrigen zu
beteiligen, fihren. Eine kirzlich durchgefiihrte Studie unter College-Studenten
ergab, dass diejenigen, die angaben, Marihuana zu konsumieren, mit gréBerer
Wahrscheinlichkeit Uber sozialen Rickzug und Isolation berichteten als
diejenigen, die kein Marihuana konsumierten.

Vermindertes akademisches Engagement: Schiler, die Substanzen
konsumieren, beteiligen sich maoglicherweise weniger an akademischen
Aktivitditen wie der Teilnahme am Unterricht und der Erledigung von
Hausaufgaben. Eine kirzlich durchgefiihrte Studie mit Schiilern der Mittel- und
Oberstufe ergab, dass diejenigen, die angaben, Alkohol zu konsumieren, mit
groBerer Wahrscheinlichkeit ein geringeres akademisches Engagement
angaben als ihre nicht konsumierenden Mitschiler.

Unruhestiftendes Verhalten: Drogenkonsum kann zu stérendem Verhalten im
Klassenzimmer fiihren, z. B. zu Widerrede gegeniiber Lehrern und Streit mit
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Gleichaltrigen. Eine kirzlich durchgefiihrte Studie unter Highschool-Schilern
ergab, dass diejenigen, die angaben, Alkohol oder Marihuana zu konsumieren,
mit groBerer Wahrscheinlichkeit Gber storendes Verhalten berichteten als ihre
nicht konsumierenden Mitschdler.

Zusatzliche soziale Probleme, mit denen Schiler zusatzlich zu den Problemen
im Zusammenhang mit Drogenmissbrauch, Alkohol und Drogenabhéngigkeit
konfrontiert sind.

Psychische Probleme: Drogenmissbrauch kann bereits bestehende psychische
Erkrankungen verschlimmern oder zur Entstehung neuer Erkrankungen
beitragen. Bei Schilern, die mit Suchtproblemen zu kampfen haben, ist die
Wahrscheinlichkeit groBer, dass sie unter Depressionen, Angstzustdanden und
anderen psychischen Problemen leiden, die ihre akademischen und sozialen
Leistungen beeintrachtigen kénnen.

Akademische Leistung: Drogenkonsum kann sich negativ auf die schulischen
Leistungen auswirken und zu schlechteren Noten und Testergebnissen flhren.
Schiler, die mit Suchtproblemen zu kdmpfen haben, fehlen méglicherweise in
der Schule oder haben Schwierigkeiten, ihre Aufgaben zu erledigen, was ihren
akademischen Erfolg weiter beeintrachtigen kann.

Konflikte in der Familie: Drogenmissbrauch kann die Beziehungen zu
Familienmitgliedern belasten, was zu Konflikten und Spannungen zu Hause
fuhrt. Dies kann sich wiederum auf die Fahigkeit eines Schulers auswirken, sich
auf seine Schularbeiten zu konzentrieren und sich mit Gleichaltrigen auf positive
Weise zu beschéftigen.

Rechtliche Probleme: Zusatzlich zu den sozialen und akademischen Folgen des
Drogenmissbrauchs kénnen Schiiler, die Drogen oder Alkohol konsumieren, mit
rechtlichen Problemen im Zusammenhang mit dem Besitz oder Konsum
illegaler Substanzen konfrontiert werden. Dies kann schwerwiegende Folgen fiir
die Zukunftschancen und das Wohlergehen des Schiilers haben.
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2.1 Empfehlungen

Bildung und Pravention: Durchfihrung umfassender
Drogenaufklarungsprogramme in  Schulen und Gemeinden, um das
Bewusstsein fur die Gefahren der Drogenabhéngigkeit zu scharfen und
Informationen Uber gesunde Bewaltigungsmechanismen fiir Stress und
Schmerzbewaltigung zu vermitteln. Die Préventionsbemiihungen sollten sich
auf ein frihzeitiges Eingreifen und die Behandlung von Risikofaktoren wie
psychischen Problemen und sozialem Druck konzentrieren.

Zugangliche Behandlung: Sicherstellen, dass Menschen, die mit
Suchtproblemen kampfen, erschwingliche und zugangliche
Behandlungsmaéglichkeiten zur Verfliigung stehen. Dazu gehort die Ausweitung
der Verflgbarkeit von Entgiftungszentren, Rehabilitationseinrichtungen und
ambulanten Programmen. Dariiber hinaus kann die Integration von
psychosozialen Diensten in die Suchtbehandlung die zugrunde liegenden
Probleme angehen und eine umfassende Behandlung ermdglichen.

Unterstltzungssysteme: Aufbau und Starkung von Unterstiitzungssystemen fiir
Menschen in der Genesung, einschlieBlich Selbsthilfegruppen, Peer-Beratung
und Nachsorgeprogramme. Diese Ressourcen konnen kontinuierliche
Anleitung, Ermutigung und Verantwortlichkeit bieten und den Menschen
helfen, nichtern zu bleiben und ihr Leben wieder aufzubauen.

Stigmatisierung abbauen: Bekdmpfen Sie die Stigmatisierung der Sucht, indem
Sie Verstandnis, Mitgefiihl und Empathie fordern. Die Gesellschaft sollte Sucht
als behandelbares medizinisches Leiden und nicht als moralisches Versagen
anerkennen, damit die Betroffenen ohne Angst vor Verurteilung oder
Diskriminierung Hilfe suchen kénnen.

Zusammenarbeit und Koordinierung: Férderung der Zusammenarbeit zwischen
Angehdrigen der Gesundheitsberufe, Strafverfolgungsbehorden,
Gemeinschaftsorganisationen und staatlichen Stellen, um eine kohdrente und
koordinierte Reaktion auf die Suchtkrise zu erreichen. Durch die
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Zusammenarbeit kdnnen diese Akteure Ressourcen, Fachwissen und bewahrte
Verfahren gemeinsam nutzen und so die Ergebnisse fir Menschen, die mit
Suchtproblemen kampfen, verbessern.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die vorgestellten Fallstudien die
verheerenden Auswirkungen der Sucht auf Einzelpersonen, Familien und
Gemeinschaften verdeutlichen. Sie unterstreichen den dringenden Bedarf an
umfassenden Anséatzen fir Pravention, Behandlung und Unterstiitzung. Durch
die Umsetzung der empfohlenen Strategien konnen wir versuchen, die
Ursachen der Sucht zu bekdmpfen, wirksame Behandlungsmaoglichkeiten
anzubieten, die Stigmatisierung zu verringern und letztlich die Menschen auf
ihrem Weg zur Genesung zu unterstiitzen. Mit einer gemeinsamen
Anstrengung konnen wir bei der Bekampfung der Sucht und der Férderung
eines gesiinderen, drogenfreien Lebens einen bedeutenden Unterschied
machen.

2.2 Schlussfolgerung

Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass die vorgestellten Fallstudien die
erschitternden Erfahrungen von Menschen beleuchten, die mit der Sucht
gekampft haben. Diese Geschichten erinnern eindringlich an die zerstorerische
Natur des Drogenmissbrauchs und die tiefgreifenden Auswirkungen, die er auf
alle Aspekte des Lebens eines Menschen hat. Obwohl jede Fallstudie einzigartig
ist, unterstreichen sie gemeinsam die dringende Notwendigkeit umfassender
Strategien zur Bekampfung der Sucht.

Die in dieser Analyse vorgestellten Fallstudien geben einen umfassenden
Uberblick tiber die tiefgreifenden Auswirkungen der Sucht auf den Einzelnen
und seine Familie. Die Untersuchung der Erfahrungen von Menschen wie Mark,
Sarah, Ruby, Lucas und Chloe hat gemeinsame Themen aufgedeckt und die
dringende Notwendigkeit eines ganzheitlichen und integrierten Ansatzes fir
den Umgang mit Sucht deutlich gemacht.
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In erster Linie haben diese Fallstudien die Bedeutung von Frihinterventions-
und Praventionsstrategien unterstrichen. Marks Geschichte zeigte die
potenziellen Risiken, die mit einer Uberverschreibung von Medikamenten
verbunden sind, und machte deutlich, dass Gesundheitsdienstleister bei der
Verschreibung von Opioiden Vorsicht walten lassen mussen. Auch Sarahs
Kampf mit dem Drogenmissbrauch im Jugendalter machte deutlich, wie wichtig
gezielte PraventionsmaBnahmen und Aufkldrung sind, um junge Menschen mit
dem Wissen und den Féhigkeiten auszustatten, die sie benétigen, um fundierte
Entscheidungen in Bezug auf den Drogenkonsum treffen zu kénnen.

Dariiber hinaus beleuchten die Fallstudien die schadlichen Auswirkungen der
Sucht auf verschiedene Aspekte des Lebens eines Menschen. Rubys
Abwartsspirale zeigte die verheerenden Auswirkungen der Kokainabhangigkeit,
die zum Verlust des Sorgerechts fir ihre Tochter und zu irreversiblen
gesundheitlichen Schaden fiihrte. Lucas' Kampf mit der Meth-Abhangigkeit
zeigte die tiefgreifenden Folgen des Drogenmissbrauchs fiir personliche
Beziehungen und das Berufsleben. Chloes Absturz in Ungnade veranschaulichte
die schadlichen Auswirkungen der Schmerzmittelsucht, die zu einem schweren
Autounfall und dem Niedergang ihrer Karriere fihrte.

Insgesamt unterstreichen diese Fallstudien die Notwendigkeit eines
umfassenden Behandlungsansatzes, der sowohl die korperlichen als auch die
psychologischen Aspekte der Sucht behandelt. Eine wirksame Behandlung
sollte medizinische MaBnahmen, Therapien, Selbsthilfegruppen und den
Zugang zu psychosozialen Diensten umfassen. In diesen Fallstudien wurde auch
die Bedeutung des Aufbaus eines starken Unterstitzungssystems fiir Menschen
in der Genesung hervorgehoben. Die Unterstlitzung und das Verstandnis der
Familie, der Freunde und des medizinischen Personals spielen eine
entscheidende Rolle bei der Erleichterung der langfristigen Genesung und der
Verhinderung von Rickfallen.

Darliber hinaus haben sich Entstigmatisierungs- und Aufklarungskampagnen
als entscheidende Elemente fir eine wirksame Suchtbekdmpfung erwiesen. Die
Schaffung eines Umfelds, das offene Diskussionen Uber Sucht foérdert,
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gesellschaftliche Missverstandnisse in Frage stellt und Menschen ermutigt,
ohne Angst vor Verurteilung Hilfe zu suchen, ist von wesentlicher Bedeutung.
Die Fallstudien haben gezeigt, dass sich Scham und Stigmatisierung negativ auf
die Bereitschaft der Betroffenen auswirken, sich zu ihrer Sucht zu bekennen und
eine angemessene Behandlung zu suchen.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die vorgestellten Fallstudien die
Komplexitdt und Schwere der Sucht als Problem der 6ffentlichen Gesundheit
verdeutlichen. Die Ergebnisse verdeutlichen die Notwendigkeit eines
vielschichtigen Ansatzes, der Pravention, Frihintervention, umfassende
Behandlungsmaoglichkeiten, Unterstiitzungssysteme und
EntstigmatisierungsmaBnahmen umfasst. Mit diesem Ansatz konnen wir uns
bemiihen, die Pravalenz der Sucht zu verringern, die Genesungsergebnisse zu
verbessern und eine Gesellschaft zu schaffen, die die von der Sucht Betroffenen
unterstiitzt und ihnen die Maoglichkeit gibt, ihr Leben neu zu gestalten.
Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die Schlussfolgerungen aus diesen
Fallstudien die Bedeutung eines vielschichtigen Ansatzes zur Suchtbekdmpfung
unterstreichen. Dieser Ansatz umfasst Aufklarungs- und
Préventionsbemihungen, zugéangliche Behandlungsmdglichkeiten, starke
Unterstltzungssysteme, Entstigmatisierung und die Zusammenarbeit zwischen
verschiedenen Akteuren. Durch die Umsetzung dieser Empfehlungen kénnen
wir gemeinsam darauf hinarbeiten, die Pravalenz der Sucht zu verringern, den
Betroffenen wirksame Unterstlitzung zu bieten und ein gesiinderes und
drogenfreies Leben flr Einzelpersonen, Familien und Gemeinschaften als
Ganzes zu fordern.

2.3 Echte Geschichten iliber Sucht

2.3.1  "Amandas Abstieg in die Sucht"

Amanda war eine aufgeweckte und ehrgeizige junge Frau, die gerade ihr
Studium begonnen hatte. Sie hatte jedoch mit Angstzustéanden zu kdmpfen und

griff zu verschreibungspflichtigen Pillen, um damit fertig zu werden. Was als

23



gelegentlicher Konsum begann, entwickelte sich schnell zu einer regelrechten
Sucht. Amandas Noten begannen zu leiden, und sie horte ganz auf, am
Unterricht teilzunehmen. Ihre einst engen Freunde entfernten sich, und die
Beziehungen zu ihrer Familie wurden angespannt. Trotz zahlreicher Versuche,
clean zu werden, wurde Amanda immer wieder rlckfallig. SchlieBlich verlor sie
ihren Job, wurde obdachlos und griff zu Heroin, um ihren Schmerz zu lindern.

Interviewer: Hallo Amanda. Mdchtest du uns ein wenig Gber deinen Weg durch
die Sucht erzdhlen? Wann bist du das erste Mal mit Drogen in Berlihrung
gekommen und wie?

Amanda: Hallo. Ja, natiirlich. Okay, lass mich nachdenken. Ich glaube, es hat
alles angefangen, als ich auf dem College war. Ich hatte so viele Kurse und
Aufsatze, und ich konnte mit nichts davon Schritt halten. Meine Noten wurden
immer schlechter und ich hatte auch Probleme mit meinem damaligen Freund,
so dass ich so starke Angstattacken hatte, dass ich die meiste Zeit nicht richtig
atmen konnte. Eines Tages bot mir einer meiner Freunde eine Pille an, die mir
helfen sollte, mich zu entspannen, und nachdem ich sie genommen hatte, war
ich ganz ruhig. Immer wenn ich spurte, dass eine Panikattacke bevorstand,
wollte ich mich nicht damit auseinandersetzen und nahm eine Pille.

Interviewer: Was fur Auswirkungen hatte das auf Ihr Leben? Sie wissen schon,
eine Sucht zu haben.

Amanda: Um ehrlich zu sein, hat es mein Leben komplett in Beschlag
genommen. Es ging alles Schlag auf Schlag. Zuerst habe ich aufgehort, zur
Schule zu gehen, so dass ich mein Stipendium verloren habe. Danach habe ich
meinen Freund verloren, dann meine Freunde und meine Familie, weil sie
irgendwann einfach nicht mehr mit mir umgehen konnten und aufgehort
haben, es zu versuchen. SchlieBlich verlor ich meinen Job und landete
obdachlos auf der StraBe. Es war, als wiirde mich ein Albtraum verfolgen, wohin
ich auch ging.

Interviewer: Haben Sie jemals daran gedacht, sich helfen zu lassen?
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Amanda: Natdrlich habe ich das. Und zwar mehrere Male. Nachdem meine
Eltern herausgefunden hatten, dass ich drogensiichtig war, steckten sie mich in
eine Reha-Klinik, ich war monatelang bei einem Therapeuten, ich ging sogar zu
Selbsthilfegruppen. Aber jedes Mal wurde ich wieder rickfallig, und ich hatte
das Gefiihl, mich in einer Schleife zu befinden. Ich konnte einfach nicht
aufhoéren, die kleinsten Dinge l6sten einen Ausloser aus und ich nahm wieder
Drogen.

Interviewer: Was war dann der Wendepunkt fir Sie? Was hat sich in Ihrem Leben
ereignet, dass Sie Ihre Entscheidungen Giberdacht haben?

Amanda: Nun, ich kann definitiv sagen, dass es meine Uberdosis war. Als ich im
Krankenhaus die Augen 6ffnete und meine Familie sah, die sich die Augen
ausheulte und ungliicklich aussah, wusste ich, dass ich mich andern musste. Ich
wusste, dass ich dieses Leben nicht mehr leben wollte, weil ich dem Tod so nahe
war, und das hat meine Perspektive vollig verdndert.

Interviewer: Gibt es etwas, das Sie gerne anders gemacht hatten?

Amanda: Ich wiinschte, ich hétte nicht die erste Pille genommen, die mir mein
Freund angeboten hat, um mich zu beruhigen. Anstatt eine Pille zu schlucken
und den einfachen Weg zu wéhlen, wiinschte ich, ich hétte einen gesiinderen
Weg gewéhlt, um mit meinen Angsten umzugehen.

Interviewer: Glauben Sie, dass es Mdglichkeiten zur Suchtprévention gibt, und
wenn ja, welche?

Amanda: Ich denke, einer der wichtigsten Schllssel ist hier die Aufklarung.
Junge Menschen missen Uber die Gefahren von Drogen aufgeklart werden und
dass es in Ordnung ist, um Hilfe zu bitten. Psychische Gesundheit ist in unserer
Kultur ein Tabu, und ich denke, das erste, was getan werden muss, ist, die
Sichtweise der Menschen auf die psychische Gesundheit zu andern. Es ist ein
Thema, das mehr angesprochen werden muss, ohne dass man Angst haben
muss, schwach zu wirken oder in irgendeiner Weise abgestempelt zu werden.
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Interviewer: Haben Sie einen Rat fir Menschen, die mit ihrer Sucht zu kdmpfen
haben?

Amanda: Ich weiB, es scheint unméglich, aber es gibt immer einen Weg. Einen
Weg zur Genesung, eine gesunde Lebensperspektive. Du darfst dich nicht selbst
aufgeben, das ist das Schlimmste, was du tun kannst. Also bitte, wenn Sie das
Geflihl haben, dass alles um Sie herum dunkel und schwer aussieht, bitten Sie
um Hilfe. Schamen Sie sich nicht, mit Ihrer Familie oder Ihren Freunden Uber
Ihre psychische Gesundheit zu sprechen. Und sei dir bewusst, dass du nicht
allein bist.

Interviewer: Hatte die Sucht irgendwelche Auswirkungen auf Ihre Beziehungen
zu Threr Familie und Ihren Freunden?

Amanda: Es war wirklich schwer. Ich hatte keine Geduld mit Menschen und habe
sie grundlos angeschrien. Einmal habe ich meiner besten Freundin Geld aus
dem Portemonnaie gestohlen, weil ich Pillen kaufen wollte, und die Kontrolle
verloren, als sie mich erwischte. Die Sucht belastete jede Beziehung, die ich
hatte, bis zu dem Punkt, an dem sie mich nicht einmal mehr sehen wollten. Aber
nachdem ich ntichtern geworden war, konnten wir zum Gliick unsere Beziehung
zu allen wieder aufbauen.

Interviewer: Was war fir Sie der schwierigste Teil der Genesung?

Amanda: Ich glaube, der schwierigste Teil war, mir selbst wieder zu vertrauen.
Nachdem ich so viele Jahre mit meiner Sucht zu kdmpfen hatte, hatte ich nicht
das geringste Vertrauen in meine Entscheidungen, denn die Entscheidungen,
die ich traf, brachten mich in eine sehr schlechte Lage. Aber mit der Zeit anderte
sich das, und ich fing langsam an, meinem Urteilsvermdgen wieder zu
vertrauen.

Interviewer: Was ist Ihrer Meinung nach das gréfte Missverstandnis tber Sucht?

Amanda: Viele Menschen denken, dass Sucht eine Wahl oder ein moralisches
Versagen ist. Aber ich denke, die Menschen missen verstehen, dass es sich
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dabei genauso um eine Krankheit handelt wie bei Krebs oder Diabetes. Es ist
keine Wahl oder etwas, das die Menschen verdient haben.

Interviewer: Glauben Sie, dass die Stigmatisierung der Sucht verringert werden
kann? Und wenn ja, wie?

Amanda: Naturlich kann es das. Je mehr wir versuchen, unsere Geschichten und
Kampfe zu verbergen, desto weniger werden die Menschen tiber dieses Thema
aufgeklart. Ich denke, wir missen mehr dartiber reden und dirfen nicht vor
diesem Thema zuriickschrecken, wenn es angesprochen wird. Die Menschen
mussen wissen, dass Sucht jeden treffen kann, unabhangig davon, wer sie sind
oder welchen Hintergrund sie haben.

Interviewer: Was wirden Sie jemandem sagen, der glaubt, dass er nicht
nuchtern werden kann?

Amanda: Wie ich vor ein paar Minuten schon sagte, ist nichts unmdglich. Es gibt
immer einen Weg zur Besserung. Ich weil3, dass es nicht einfach ist, aber die
Rettung ist auch nicht einfach. Man muss nur aufstehen und den ersten Schritt
tun. Danach setzt sich alles langsam und mit der Zeit zusammen.

Interviewer: Haben Sie hilfreiche Wege gefunden, um mit Stress und Angst
umzugehen?

Amanda: Ich glaube, das ist bei jedem anders. Flr mich waren Bewegung und
Meditation sehr hilfreich. Vor ein paar Wochen habe ich auch mit Yoga
begonnen, und das hat mich geerdet und préasenter gemacht. Auf dieser Reise
muss man sich wirklich auf die Selbstfirsorge und die Essgewohnheiten
konzentrieren, denn nur wenn man Routinen hat, behalt man die Kontrolle.

Interviewer: AbschlieBend: Was mochten Sie den Menschen lber Sucht
vermitteln?

Amanda: Ich mdchte, dass sie wissen, dass Sucht ein komplexes und vielseitiges
Thema ist. Die meisten Leute denken, dass es nur um die Drogen selbst geht,
aber das eigentliche Problem ist, was die Sucht tberhaupt verursacht. Meistens
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geht es um Traumata und psychische Probleme, Uber die die Menschen nicht
sprechen kénnen, weil sie Angst haben, als schwach oder verriickt abgestempelt
zu werden. Auch wenn es schwer und unmdglich erscheint, ist eine Genesung
moglich, wenn man sich nur genug anstrengt, es braucht nur Zeit und Mihe.
Wenn Sie oder jemand, den Sie kennen, mit einer Suchterkrankung zu kampfen
hat, seien Sie geduldig und geben Sie nicht auf. Es gibt immer Hoffnung.

2.3.2  "Tobias' Sturz in Ungnade"

Tobias war ein erfolgreicher Geschaftsmann mit einer liebevollen Frau und zwei
Kindern. Er kémpfte jedoch mit chronischen Schmerzen und griff zu
Schmerzmitteln, um sich Linderung zu verschaffen. Was als legitime
Verschreibung begann, wurde schnell zur Sucht. Als Tobias nicht mehr genug
Pillen bekam, ging er zu anderen Arzten und schlieBlich zu Heroin. Seine Frau
flehte ihn an, sich helfen zu lassen, aber Tobias schamte sich zu sehr, um
zuzugeben, dass er ein Problem hatte. SchlieBlich flhrte seine Sucht zu einem
schweren Autounfall, bei dem er fast ums Leben kam. Nachdem er Monate im
Krankenhaus verbracht hatte, begab sich Tobias schlieBlich in Behandlung und
konnte clean werden. Der Schaden fiir seine Beziehungen und seine Karriere
war jedoch bereits angerichtet.

Interviewer: Hallo Tobias, willkommen. Kannst du uns ein wenig Uber deine
Erfahrungen mit der Sucht erzahlen?

Tobias: Hallo, danke. Ja, ja, natirlich. Oh, wo soll ich anfangen? Vor ein paar
Jahren stand die Firma, fur die ich gearbeitet habe, kurz vor dem Konkurs, so
dass alle im Buro gestresst waren und viel zu viel gearbeitet haben, um das zu
verhindern. Ich hatte standig Schlafmangel und konnte nicht genug essen, um
gesund zu bleiben, so dass ich nach einiger Zeit aufgrund von Stress und
Angstzustanden am ganzen Korper Schmerzen hatte. Ich ging zu einem Arzt
und bekam ein verschreibungspflichtiges Schmerzmittel zur Linderung.
Zunéachst nahm ich es auf Anraten des Arztes, aber irgendwann verlor ich die
Kontrolle. SchlieBlich fing ich an, Heroin zu nehmen, als ich keine Pillen mehr
finden konnte, und hier bin ich nun.

28



Interviewer: Warum haben Sie sich schlieBlich in Behandlung begeben?

Tobias: Ich hatte einen schweren Autounfall, bei dem ich fast gestorben ware.
Da wurde mir klar, dass ich eine Behandlung brauchte, weil ich nicht tot sein
wollte.

Interviewer: Hat die Sucht irgendwelche Auswirkungen auf Ihre Beziehungen
gehabt?

Tobias: Naturlich hat es das. Ich war friher in meiner Gemeinde sehr aktiv und
ging zu den Auffihrungen meiner Tochter, aber nachdem ich angefangen hatte,
Drogen zu nehmen, wurde ich sehr passiv und unsozial. Ich habe mich mit allen
gestritten und meiner Frau keine Aufmerksamkeit mehr geschenkt. Alle meine
Beziehungen wurden durch meine Sucht beeintréchtigt, und es hat lange
gedauert, bis ich das Vertrauen zu ihnen wieder aufbauen konnte.

Interviewer: Eine Sache, die mich interessiert, ist die Auswirkung Ihrer Sucht auf
Thre Karriere. K&nnen Sie uns ein wenig darlber erzahlen?

Tobias: Ich hatte einen groBen Rickschlag. Bevor ich mit dem Drogenkonsum
anfing, war ich Manager eines internationalen Technologieunternehmens und
war sehr gut in meinem Job. Aber leider hatte ich mitten in einer sehr wichtigen
Sitzung einen riesigen Entzugsanfall, so dass ich am nachsten Tag gefeuert
wurde. Seitdem war es wirklich schwer, irgendeinen Job zu finden.

Interviewer: Haben Sie einen Rat fir Menschen, die mit ihrer Sucht zu kdmpfen
haben?

Tobias: Ich méchte, dass sie wissen, dass es in Ordnung ist, sich Hilfe zu holen.
Bevor es zu spat ist, bevor es dein Leben komplett ruiniert und die Kontrolle
dartiber Gbernimmt, wer du bist, musst du um Hilfe bitten. Sucht ist ein ernstes
Problem und Warten ist keine Option.

Interviewer: Haben Sie Gewissensbisse wegen der Dinge, die Sie wéahrend Ihrer
Sucht getan haben?
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Tobias: Auf jeden Fall. Ich habe Menschen verletzt, die ich zutiefst liebe und um
die ich mich sorge, und die Zeit lasst sich nicht zurlickdrehen, also kann ich nur
versuchen, das wiedergutzumachen und weiterzumachen.

Interviewer: Wie hat Ihnen die Behandlung geholfen? Kénnen Sie das ein wenig
erkldren?

Tobias: Nun, ich kann sagen, dass es ein groBer Lebensretter war. Ohne die
Behandlung waére ich immer noch unter Einfluss oder vielleicht sogar tot. Sie hat
mir sehr geholfen und ich bin sehr dankbar daftir. Dank der Behandlung habe
ich neue und gesunde Wege gefunden, mit dem Schmerz umzugehen, anstatt
in dieselben Muster zuriickzufallen.

Interviewer: Was muss Ihrer Meinung nach getan werden, um die Opioid-
Epidemie zu bekdampfen?

Tobias: Meiner Meinung nach ist Bildung hier der Schlissel. Ohne Aufklarung
werden die Menschen nie verstehen, wie gefahrlich es ist, Drogen zu nehmen,
und wie sich das auf alle Bereiche des Lebens auswirkt. Wir miissen uns darauf
konzentrieren, den Menschen beizubringen, wie sie der Sucht vorbeugen
kdnnen, damit sie sich der Situation besser bewusst werden.

Interviewer: Wie sieht Ihre tagliche Routine aus, um niichtern zu bleiben?

Tobias: Um ehrlich zu sein, nehme ich einen Tag nach dem anderen. Zum Gliick
habe ich mit meiner Familie und meinen Freunden ein tolles
Unterstlitzungssystem. Ich gehe regelmaBig zu Treffen und in letzter Zeit jogge
ich. Diese Dinge halten mich auf Kurs, und eine Routine zu haben, hilft einem
sehr.

Interviewer: Haben Sie irgendwelche Ziele fir die Zukunft?

Tobias: Als Erstes mochte ich meine Karriere wieder aufbauen, denn meine
Karriere ist das, was mich ausmacht. Danach mochte ich meine Beziehungen zu
meiner Familie in Ordnung bringen. Meine Tdéchter sollen wissen, dass ich fiir
sie da bin und dass ich alles tun werde, um ihr Vertrauen wieder zu gewinnen.

30



Ich habe auch die Idee, ein Firsprecher fir die Suchtentwéhnung zu werden,
damit ich Menschen helfen kann, die Probleme haben.

Interviewer: Wiirden Sie also nach all dem sagen, dass Drogen schlecht sind?

Tobias: Oh, ohne Zweifel. Ich wiinschte, ich hatte gar nicht erst angefangen,
Drogen zu nehmen. Es reiBt Familien auseinander und zerstort einen
buchstablich. Mit der Zeit verdndert sich deine Lebenseinstellung komplett und
du verlierst den Bezug zur Realitét.

Interviewer: Wie hat die Sucht Ihre Einstellung zum Leben verdndert?

Tobias: Nun, als ich Drogen nahm, hatte ich kein Ziel. Ich habe das Leben
komplett aufgegeben, ich wollte nur den ganzen Schmerz loswerden und habe
das als Ausrede benutzt, um vor meiner Verantwortung wegzulaufen. Aber
nachdem ich clean geworden war, wurde mir klar, wie groBartig mein Leben ist
und wie glicklich ich mich schatzen kann, eine wunderbare Familie zu haben.
In diesem Zustand lernte ich die kleinen Dinge des Lebens zu schatzen. Mir
wurde klar, dass ich friher alles fir selbstverstandlich gehalten habe, aber jetzt
bin ich so dankbar, dass ich Zeit mit meiner Familie verbringen kann.

Interviewer: Was ist Ihrer Meinung nach das Wichtigste, was die Menschen tiber
Sucht wissen sollten?

Tobias: Ich denke, die Menschen mussen verstehen, dass Sucht keine Wahl ist,
sondern eine Krankheit. Menschen, die eine Suchterkrankung durchgemacht
haben und immer noch durchmachen, brauchen Mitgefiihl und Unterstitzung,
kein Urteil und keine Scham.

Interviewer: Was ist Ihrer Meinung nach der Schlissel, um langfristig nlichtern
zu bleiben?

Tobias: Ich glaube, das ist bei jedem anders. Aber fir mich ist es wichtig,
Routinen zu haben und mich auf meine Ziele zu konzentrieren, damit ich auf
dem Boden bleibe. Manchmal werde ich durch die kleinsten Dinge
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aufgeschreckt, aber ich gehe sofort zu meinem sicheren Ort in meinem Kopf
und erinnere mich daran, warum es wichtig ist, auf dem Weg zu bleiben.

2.3.3  "Rubys Abwartsspirale"

Ruby war eine lebhafte und aufgeschlossene alleinerziehende Mutter, die gerne
mit ihren Freunden abhing und feierte. Ihr Partytreiben verwandelte sich jedoch
schlieBlich in eine ausgewachsene Kokainsucht. Sie horte auf, Kurse zu
besuchen, und begann, ihre gesamte Zeit und ihr Geld fiir Drogen auszugeben.
Ihre Familie flehte sie an, sich helfen zu lassen, aber Ruby war tberzeugt, dass
sie kein Problem hatte. Eines Nachts erlitt sie eine Uberdosis und wurde ins
Krankenhaus eingeliefert. Sie tberlebte, erlitt aber bleibende Schaden an Herz
und Lunge. Rubys Sucht geriet immer mehr auBer Kontrolle, und sie verlor
schlieBlich das Sorgerecht fir ihre Tochter. Erst als sie den Tiefpunkt erreicht
hatte, suchte Ruby endlich Hilfe und konnte ihr Leben wieder in den Griff
bekommen.

Interviewer: Hallo Ruby, danke, dass Sie heute bei uns sind. Kénnen Sie uns
etwas Uber Ihre Erfahrungen mit der Kokainabhangigkeit erzéhlen?

Ruby: Ja, natdrlich. Ich bin eine alleinerziehende Mutter und hatte in den letzten
Jahren wirklich zu kampfen. Es gab Zeiten, in denen ich nicht genug Geld hatte,
um die Miete zu bezahlen, und das war eine wirklich stressige Zeit. Meine
Freundinnen und ich hatten jede Woche einen Madelsabend, bei dem wir uns
trafen, um Uber unser Leben zu reden und uns zu entspannen. Irgendwann habe
ich dann die Kontrolle verloren. Wann immer ich eine schwere Zeit hatte, nahm
ich Kokain, um mich zu entspannen, und leider wurde mein Leben dadurch zur
Holle.

Interviewer: Wie hat sich Ihre Sucht auf Ihre Beziehungen zu Ihrer Familie und
Threm Kind ausgewirkt?

Ruby: Als meine Familie mich buchstablich anflehte, mir Hilfe zu holen, drehte
ich immer wieder den Kopf weg, weil ich Gberzeugt war, kein Problem zu haben.
Ich konnte mich nicht richtig um meine Tochter kiimmern, und nach einer Weile

32



fing sie an zu weinen, wenn sie mich sah. Meine Eltern wollten mich nicht mehr
sehen, und ich habe alle meine Freunde verloren.

Interviewer: Kénnen Sie uns von der Nacht erzdhlen, in der Sie mit einer
Uberdosis ins Krankenhaus eingeliefert wurden?

Ruby: Als ich im Krankenhaus die Augen 6ffnete und merkte, dass ich Mist
gebaut hatte, schamte ich mich so sehr. Ich war nicht in der Lage, mich um mich
selbst zu kimmern, geschweige denn, mich um jemanden oder etwas anderes
zu kiimmern. Ich dachte, ich kdnnte mit dem Drogenkonsum umgehen, ich
dachte, ich kdnnte ihn kontrollieren, aber ich habe nicht gemerkt, dass ich die
Kontrolle schon vor langer Zeit verloren hatte. Als die Arzte mir sagten, dass
mein Herz und meine Lunge dauerhaft geschadigt seien, wusste ich, dass ich
den Tiefpunkt erreicht hatte. Das war definitiv ein Weckruf fir mich.

Interviewer: Was war der Ausloser dafiir, dass Sie sich in Behandlung begeben
haben?

Ruby: Als ich meine Tochter verlor, sagte ich schlieBlich, dass ich Hilfe brauche.
Ich hatte alles verloren, was mir wichtig war, und ich konnte mein Leben nicht
langer in einem Dunstkreis von Drogen leben. Ich musste die Kontrolle tber
mein Leben zurlickgewinnen, also habe ich einen groBen Schritt gemacht und
um Hilfe gebeten.

Interviewer: Wie hat sich die Kokainabhédngigkeit auf Ihre psychische und
physische Gesundheit ausgewirkt?

Ruby: Nachdem ich angefangen hatte, Kokain zu konsumieren, hatte ich immer
wieder schwere Angstattacken. Mein Verstand wurde von Paranoia beherrscht,
und ich traf mich nicht mehr mit Menschen, weil ich sicher war, dass sie mich
hassten. Ich war standig deprimiert, und wegen der Schdden in meiner Lunge
konnte ich kaum noch atmen. Ich verlor Gewicht und hatte Zahnprobleme. Es
war einfach eine Abwartsspirale, aus der ich herauskommen musste.

Interviewer: Welchen Rat wirden Sie jemandem geben, der mit seiner Sucht zu
kdmpfen hat?
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Ruby: Scheuen Sie sich nicht, Hilfe in Anspruch zu nehmen. Sucht ist eine
Krankheit, und wie jede Krankheit kann man sie nicht allein bewaltigen, sondern
braucht Hilfe. Suchen Sie sich Selbsthilfegruppen und Therapeuten oder ein
Behandlungszentrum. Das ist nichts, woflr man sich schamen muss. Wir sind
alle Menschen und machen alle Fehler, es gibt keinen Grund, sich zu verstecken.
Sie haben es verdient, ein gliickliches und gesundes Leben zu fiihren.

Interviewer: Danke, dass Sie Ihre Geschichte mit uns teilen, Ruby. Wir wiinschen
dir alles Gute auf deinem Genesungsweg.

2.3.4  "Lucas' Kampf mit Meth

Lucas war ein fleiBiger Bauarbeiter mit einer Frau und zwei Kindern. Er hatte
jedoch mit Angstzustdnden zu kdmpfen und griff zu Meth, um damit fertig zu
werden. Was als gelegentlicher Konsum begann, entwickelte sich schnell zu
einer ausgewachsenen Sucht. Lucas' Verhalten wurde immer unberechenbarer,
und er begann, seine Pflichten bei der Arbeit und zu Hause zu vernachlassigen.
Seine Frau flehte ihn an, sich helfen zu lassen, aber Lucas war Uberzeugt, dass
er allein damit aufhéren konnte. SchlieBlich flhrte seine Sucht zu einer
schweren Verletzung am Arbeitsplatz, die ihn fast das Leben kostete. Nach
einem monatelangen Krankenhausaufenthalt und dem Verlust seines
Arbeitsplatzes begab sich Lucas schlieBlich in Behandlung und konnte clean
werden. Der Schaden fiir seine Beziehungen und seine Gesundheit war jedoch
bereits angerichtet.

Interviewer: Hallo Lucas, danke, dass du heute bei uns bist. Kannst du uns ein
wenig Uber deine Erfahrungen mit der Drogensucht erzéhlen?

Lucas: Hi. Klar. Ich hatte so viele Angste und wusste nicht, wie ich damit
umgehen sollte. Irgendwann wurde ich dann mit Meth bekannt gemacht und
war sofort siichtig. Zuerst habe ich es nur genommen, um mit meinen Angsten
fertig zu werden, aber mit der Zeit wurde es zu etwas, ohne das ich nicht leben
konnte.
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Interviewer: Wie hat sich Ihre Sucht auf Ihr Arbeits- und Familienleben
ausgewirkt?

Lucas: Ich begann, meine Pflichten zu vernachlassigen. Ich achtete nicht mehr
auf meine Umgebung und hérte nicht zu, wenn jemand mit mir sprach. Mein
Verhalten anderte sich vollig, ich wurde unberechenbarer. Ich schwénzte die
Arbeit und horte nicht mehr zu, was meine Frau sagte.

Interviewer: Kénnen Sie uns sagen, was der Wendepunkt war, der Sie dazu
gebracht hat, sich in Behandlung zu begeben?

Lucas: Ich habe mich eines Tages bei der Arbeit schwer verletzt, was natirlich
auf meine Sucht zurtickzufiihren ist. Ich landete im Krankenhaus und blieb dort
monatelang. Ich habe auch meinen Job verloren. Ich glaube, das war der
Zeitpunkt, an dem ich merkte, dass ich mich in einer schrecklichen Situation
befand, aus der ich nicht mehr herauskam.

Interviewer: Wie hat sich die Drogenabhdngigkeit auf Ihre Gesundheit
ausgewirkt?

Lucas: Der Konsum von Meth hat mein gesamtes Erscheinungsbild verdndert.
Ich verlor Gewicht, litt unter chronischer Midigkeit, hatte Zahnprobleme und
Atemprobleme. Ich mochte den Mann, den ich im Spiegel sah, nicht. Ich wandte
mein Gesicht ab, wenn ich einen sah. Ich begann zu hassen, wie ich aussah, und
das wirkte sich auch auf meine psychische Gesundheit aus. Es war wie ein
Weckruf far mich.

Interviewer: Was wirden Sie jemandem sagen, der mit Drogenabhangigkeit zu
kdmpfen hat?

Lucas: Man muss die Sucht als eine Krankheit betrachten. Man muss sie genauso
behandeln wie einen Krebspatienten, denn Menschen mit einer Sucht brauchen
Mitgefiihl und Unterstiitzung, um zu heilen. Man darf nicht versuchen, die
Krankheit allein zu bewéltigen, das kdnnte sogar sehr gefahrlich sein. Sie sollten
sich Hilfe bei einem Therapeuten oder in einem Behandlungszentrum holen.
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Interviewer: Ich danke Ihnen fir Ihre Verletzlichkeit und Ihr Vertrauen in uns.

Lucas: Ich danke Ihnen fir die Einladung.

2.3.5  "Chloes Sturz in Ungnade"

Chloe war eine erfolgreiche Anwaéltin mit einem liebevollen Ehemann und zwei
Kindern. Sie kdmpfte jedoch mit chronischen Schmerzen und griff zu
Schmerzmitteln, um sich Linderung zu verschaffen. Was als legitime
Verschreibung begann, wurde schnell zur Sucht. Chloe begann, Arzte
aufzusuchen, und griff schlieBlich zu Heroin, als sie nicht mehr genug Pillen
besorgen konnte. IThr Mann flehte sie an, sich helfen zu lassen, aber Chloe
schamte sich zu sehr, um zuzugeben, dass sie ein Problem hatte. SchlieBlich
fuhrte ihre Sucht zu einem schweren Autounfall, bei dem sie und ihre Kinder
fast ums Leben kamen. Nachdem sie Monate im Krankenhaus verbracht hatte,
begab sich Chloe schlieBlich in Behandlung und wurde clean. Der Schaden fiir
ihre Beziehungen und ihre Karriere war jedoch bereits angerichtet.

Interviewer: Hallo Chloe, danke, dass Sie heute bei uns sind. Kénnen Sie uns ein
wenig Uber Ihre Erfahrungen mit der Schmerzmittelsucht erzéhlen?

Chloe: Ja, nattrlich. Nachdem ich eine kleine Operation am Ricken hatte,
bekam ich chronische Schmerzen. Also ging ich zum Arzt und bekam von ihm
ein Schmerzmittel verschrieben. Aber da ich es sehr oft nahm, entwickelte ich
eine Toleranz dagegen, so dass ich immer mehr nahm, um die gleiche
Linderung zu bekommen. SchlieBlich ging ich zum Arzt, und als ich keine Pillen
mehr bekommen konnte, griff ich zu Heroin. Es schien sehr schwer zu sein,
damit aufzuhoren, und ich hatte keine Kontrolle mehr dariiber.

Interviewer: Wie hat sich Ihre Sucht auf Ihre Beziehungen zu Familie und Beruf
ausgewirkt?

Chloe: Es hat jeden Aspekt meines Lebens beeinflusst. Eines Tages flehte mich
mein Mann an, mir helfen zu lassen, und ich weiB noch, wie schlecht ich mich
fuhlte, als ich ihn weinen und flehen sah, aber ich war zu stur, um zuzugeben,
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dass ich ein Problem hatte. Ich vernachlassigte jede Verantwortung, die ich
hatte. Ich horte auf, Zeit mit meinen Kindern zu verbringen, ich horte auf, mich
um meinen Mann zu kimmern und ich horte auf, mich um mich selbst zu
kiimmern. Der letzte Tropfen war, als ich meine Kinder vom FuBballtraining
abholte. Ich war in einem furchtbaren Zustand und hatte nie zustimmen drfen,
so zu fahren, aber ich wollte beweisen, dass es mir gut geht und ich die Kontrolle
habe. Aber es lief nicht wie geplant und wir hatten einen schweren Autounfall,
bei dem ich fast meine Kinder verloren hétte. Es ist bedngstigend, auch nur
daran zu denken. Das war ein Weckruf fiir mich. Damals wurde mir klar, dass die
Sucht, die ich hatte, nicht nur mich selbst, sondern auch alle um mich herum
beeintrachtigte.

Interviewer: Konnen Sie uns etwas Uber Ihre Erfahrungen in der Behandlung
erzéhlen?

Chloe: Tja, wo soll ich anfangen, hahaha. Okay, die Behandlung war nicht
einfach. Ich wusste, dass ich professionelle Hilfe brauchte, also fand ich ein
stationdres  Behandlungszentrum  und  durchlief ein  sehr hartes
Genesungsprogramm. Danach habe ich eine intensive Therapie gemacht, die
mir helfen sollte, die Ursachen meiner Sucht zu verstehen. Ich wollte gesunde
Bewaltigungsmechanismen entwickeln.

Interviewer: Wie hat sich die Sucht auf Ihre geistige und korperliche Gesundheit
ausgewirkt?

Chloe: Nun, um ehrlich zu sein, war ich kurz davor, aufzugeben. Ich hatte meinen
ganzen Glauben an irgendeine Art von Rettung verloren. Ich litt unter schweren
Depressionen und Angstzustdnden, und irgendwann hatte ich standig Angst,
die Kontrolle zu verlieren, so sehr, dass ich mich verlor. Ich fing an, Tabletten zu
nehmen, um meine Schmerzen zu lindern, aber die Schmerzen wurden mit
meiner Sucht immer schlimmer. AuBerdem litt ich unter Entzugserscheinungen,
wenn ich versuchte, mit den Tabletten aufzuhoren, so dass es ein Teufelskreis
war, aus dem ich nicht mehr herauskam.
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Interviewer: Welchen Rat wiirden Sie jemandem geben, der mit seiner Sucht zu
kampfen hat?

Chloe: Bitte bitten Sie um Hilfe. Ich weil3, dass Genesung unmaoglich erscheint,
aber ich verspreche dir, dass es nicht so ist. Warten Sie nicht, bis Sie den
Tiefpunkt erreicht haben, um um Hilfe zu bitten. Sobald Sie merken, dass Sie in
einer Situation sind, in der Sie die Kontrolle zu verlieren drohen, brauchen Sie
sich nicht zu schamen, Ihre Situation anzusprechen. Umgeben Sie sich
auBerdem mit Menschen, denen Sie vertrauen kdnnen. Sie brauchen ein starkes
Untersttzungssystem, denn die Genesung ist nicht einfach und erfordert
Geduld, Zeit und Mihe.

Interviewer: Es war mir ein Vergniigen, mit Ihnen zu sprechen. Wir haben es sehr
genossen, Sie hier zu haben. Vielen Dank und gute Besserung.
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3 Soziale Fragen im Bereich
Personlichkeit und Beziehungen

3.1.1 Drogenmissbrauch und soziale Fragen Soziale Fragen der
Personlichkeit

Drogenmissbrauch in zwischenmenschlichen Beziehungen hat schwerwiegende
Folgen, auch fir die Intimitat der Paarbeziehung und die Beziehung zwischen
dem Paar und seinen Freunden und Familien (Wilson et al, 2018).
Drogenmissbrauch wirkt sich zunachst auf den Einzelnen aus und fiihrt zu einer
Reihe von Veranderungen, die sich schlieBlich auf die Beziehung des
Drogenkonsumenten zu seinem Umfeld auswirken. Das Verhalten und die
Personlichkeit einer Person kdnnen sich wahrend der Sucht erheblich verédndern
und sie vollig anders erscheinen lassen, als sie vorher waren. Dies ist auf die
Verdnderungen im Gehirn zurtickzufiihren, die unsere wesentlichen Funktionen
steuern und unser Verhalten in vielerlei Hinsicht préagen (Tree, 2023;
Foundation, 2023). Es ist offensichtlich, dass Missbrauch zu kurzfristigen Folgen
wie Autounfallen, Schldagereien und Schulversaumnissen fiihrt. Die Bewertung
der langfristigen Auswirkungen erfordert Langsschnittstudien, die Jugendliche
von der Jugend bis zum Erwachsenenalter begleiten, und diese Studien
beginnen gerade erst, aussagekréaftige Ergebnisse zu liefern.

Mehrere Newsletter und Artikel befassen sich mit den durch Drogenmissbrauch
bedingten Verhaltenséanderungen, die auf eine andere Personlichkeit hindeuten
kdonnten. In einem Artikel der Gateway Foundation (2023) werden zehn
Maéglichkeiten erldutert, wie Sucht die Personlichkeit verandern kann. Zunachst
wird erklart, dass Menschen, die von Substanzen abhangig sind, verschlossener
und misstrauischer werden, wenn andere ihnen Fragen stellen. Sie ziehen sich
von anderen zurlick, wenn sie glauben, dass jemand versucht, Informationen
von ihnen zu erhalten. Es ist auch Ublich, dass Siichtige die Schwere ihrer Sucht
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herunterspielen, indem sie sich selbst und andere, die ihnen vielleicht helfen
wollen, anligen.

Demselben Artikel zufolge nimmt auch die verbale und korperliche Aggression
zu, und es besteht die Tendenz, gewalttatiger gegeniiber Personen zu werden,
die versuchen, ihnen beim Aufhoren zu helfen. Entzugssymptome sind haufig
mit Wut, chronischem Stress und Arger (ber sich selbst aufgrund der
Schwierigkeiten beim Aufhéren verbunden. Drogenabhangigkeit kann dazu
fihren, dass eine Person manipulativ wird und die Fahigkeit verliert, kluge
Entscheidungen zu treffen. Im selben Artikel heift es, dass Sucht auch zu
schlechtem Urteilsvermégen, Risikobereitschaft und Vergesslichkeit fiihren
kann. Bei Drogenabhangigen sind haufige Stimmungsschwankungen, je nach
Droge und Dauer der Abhdngigkeit, sowie Angstzustande und Depressionen
und das standige Geflhl, dass jemand sie angreift, was zu irrationalen
Reaktionen fiihrt, Ublich. Drogenmissbrauch kann auch zu Paranoia und
anderen schweren Geisteskrankheiten flhren. In Anbetracht all dessen isoliert
sich ein stichtiger Schiiler und nimmt weniger an Aktivitaten teil, die ihn friher
interessiert haben, seine schulischen Leistungen werden beeintrachtigt und er
fuhlt sich einsam.

Abgesehen davon haben Studien (Tree, 2023) berichtet, dass Drogenabhdngige
aufgrund ihrer Sucht riskante Verhaltensweisen an den Tag legen (How Does
Addiction Change Your Personality?, 2020; Behavior Changes Associated With
a Drug Addiction, n.d), insbesondere bei dem Versuch, die Drogen zu
beschaffen. King'endo (2015) beobachtete, dass Mobbing haufiger vorkommt,
und es gab auch Félle von Raub und sexuellen Verhaltensstérungen unter
Schilern, die Drogen konsumierten. Die Untersuchungen von Akhter (2013)
zeigen, dass sich Drogenmissbrauch negativ auf das Selbstwertgefiihl, die
Gesundheit und die schulischen Leistungen auswirkt.

Die Geschichten von Drogenabhangigen zeigen, wie die Drogen sie in eine
andere Person verwandelt haben. Im "Interview mit einem Heroinslichtigen"
(2020) beschrieb ein Heroinabhdngiger, wie seine zwischenmenschlichen
Beziehungen zerbrachen und er oft Zeit in der Psychiatrie verbrachte, weil er
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Entzugserscheinungen hatte. PI6tzlich schien sein Leben aus den Fugen geraten
zu sein, und er war machtlos und nicht in der Lage, es wieder
zusammenzusetzen. Ein anderer erklarte, sein Drogenmissbrauch habe ihn
korperlich und geistig erschopft und er habe so viel Zeit verschwendet und
seine Familie und sich selbst enttduscht. (Daniels, 2020)

3.1.2 Drogenmissbrauch und soziale Probleme in Beziehungen

Substanzmissbrauch lasst sich an verschiedenen Verhaltenssymptomen
erkennen, die die Beziehungen der Konsumenten zu ihrem sozialen Umfeld
beeintrachtigen.  Einige  der  Anzeichen und  Symptome  von
Drogenkonsumenten sind die folgenden:

Plotzlicher Wechsel von Freundschaften oder Hobbys
Leistungsschwierigkeiten bei der Arbeit oder in der Schule
Finanzielle Fragen

Verdéchtiges Verhalten

Aggressives Verhalten

Stimmungsumschwung

3.1.3 Soziale Symptome innerhalb der Familie

Innerhalb der Familie lassen sich die Symptome des Drogenmissbrauchs leicht
erkennen, da sie aus folgenden Merkmalen bestehen kénnen:

Vernachlassigung
Stimmungsschwankungen
Wut

Sexueller Missbrauch
Traumatisches Verhalten
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Hausliche Gewalt ist eines der haufigsten sozialen Symptome, die innerhalb
einer Familie auftreten kdnnen. Drogenmissbrauch kann die Beziehungen
zwischen den Familienmitgliedern schadigen, da der Konsument dazu neigt,
aggressiv gegenuber anderen zu werden.

Es ist erwdhnenswert, dass der Konsument seine familidren Pflichten
vernachlassigen kann, ohne die Moglichkeit auszuschlieBen, die Schule oder
andere Verpflichtungen zu vernachlassigen. Drogenkonsumenten haben
Schwierigkeiten, ihren normalen  Tatigkeiten und  Verpflichtungen
nachzukommen, wahrend ihre wirtschaftlichen Ressourcen nicht ausreichen, um
die grundlegenden Anforderungen des téglichen Lebens zu erfillen. Dariiber
hinaus kann der Drogenkonsument zu kriminellem Verhalten Gibergehen, indem
er Geld von Verwandten oder Gegenstande von zu Hause stiehlt, da es nicht
unmaoglich ist, ohne eine vernlnftige Erklarung nach Geld zu fragen.

Bei Heranwachsenden kénnen die Verhaltensdanderungen mit geheimnisvollen
und unkommunikativen Eigenschaften zusammenhéngen. Das Verbot, das
eigene Zimmer zu betreten, oder das Verschweigen von Gleichaltrigen oder
Freunden sind einige der zuvor genannten Symptome. Im Allgemeinen kdnnen
drastische und schwerwiegende Veranderungen der Stimmung, des Verhaltens
oder des Verhaltens gegenlber den Familienmitgliedern zu den ersten
Anzeichen fir die Entdeckung des Drogenkonsums gehéren.

3.1.4  Soziale Symptome im Umfeld der Schule

Drogenmissbrauch bei Jugendlichen oder Studenten kann sich auf
verschiedene Weise auBern, z. B. durch Schulabbruch oder Schulschwanzen.
Diese Anzeichen deuten oft auf Drogenmissbrauch hin. Wenn Jugendliche
Drogen missbrauchen, kann dies ihre schulischen Leistungen beeintrachtigen,
was zu vermehrtem Fernbleiben von der Schule fihrt und die
Wahrscheinlichkeit eines Schulabbruchs erhoéht. Diese Probleme sind
miteinander verknipft, da sich Drogenmissbrauch negativ auf die schulischen
Leistungen auswirkt und das Risiko erhdht, dass Schiler ihre Ausbildung
abbrechen.
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3.2 Echte Geschichten iiber Sucht

Dieses Kapitel taucht in die Welt des Drogenmissbrauchs ein und stitzt sich
dabei auf die Erzdhlungen realer Menschen, die den Griff der Sucht aus erster
Hand erfahren haben. Anhand ihrer Geschichten werden in diesem Kapitel die
verschiedenen Dimensionen der Sucht untersucht, einschlieBlich ihrer
Auswirkungen auf den Einzelnen, die Beziehungen und die Gesellschaft. Durch
die Beleuchtung dieser persoénlichen Erfahrungen kann ein gréBeres
Bewusstsein geschaffen werden, das Empathie férdert und kritische
Diskussionen Uber die Ursachen, Folgen und moglichen Ldsungen des
Drogenmissbrauchs anregt.

Indem man die Stimmen derjenigen, die direkt vom Drogenmissbrauch
betroffen sind, in den Mittelpunkt stellt, kann eine mitflihlendere und
wirksamere Reaktion auf dieses dringende Problem der 6ffentlichen Gesundheit
entwickelt werden. Durch die Erforschung des Zusammenspiels zwischen Sucht
und personlichen Erzahlungen versucht dieser Beitrag, wertvolle Erkenntnisse
zu gewinnen, die evidenzbasierte Ansatze fur Pravention, Behandlung und
Genesung ermoglichen.
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3.2.1 Die wahre Geschichte von Jeremy B.

Jeremy B. erzahlt seine wahre Geschichte der Sucht, in der sich seine
anfanglichen Experimente mit Drogen unter Freunden und Bandmitgliedern
langsam von Kreativitat und Spal3 zu einer Besessenheit entwickelten, sich so
stark wie moéglich zu betrinken. Ohne sich der Gefahren bewusst zu sein, in die
er sich begab, betrachtete er es lediglich als eine Mdglichkeit, sich zu amUsieren.
SchlieBlich eskalierte Jeremys Situation so weit, dass er in eine Entgiftung
geschickt und dann zu Recovery Unplugged gebracht wurde, ohne zu wissen,
was ihn erwartete. Nach anfanglicher Skepsis gegeniliber dem ganzen Prozess
fand er bald heraus, dass er Kontakte zu anderen Menschen kniipfte, seine Liebe
zur Musik wiederentdeckte und sogar seine Gitarre wieder in die Hand nahm.
Die Emotionen, die er wadhrend seiner Genesungsreise erlebte, flihlten sich
zunadchst ungewohnt an, fiihrten aber letztendlich zu einer positiven
Verdnderung.

"Als ich mit meinen Freunden und Bandkollegen weiter mit verschiedenen
Drogen experimentierte, verlagerte sich meine Aufmerksamkeit langsam weg
von Kreativitidt und Spal3 und konzentrierte sich auf nichts anderes als darauf,
wie sehr ich mich in einer Nacht zudréhnen konnte. Ich hatte keine Ahnung, mit
welchem Feuer ich spielte; ich dachte wirklich, ich sei nur ein Kind, das Spal3 hat
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Ich wurde zum Entzug geschickt und dann zu Recovery Unplugged gefahren,
ohne zu wissen, was mich erwartete. Ehrlich gesagt hielt ich die ganze Sache fiir
einen Witz. Nachdem ich ein paar Wochen dort war, fand ich Anschluss zu
anderen Menschen, hdorte gerne Musik und nahm sogar meine Gitarre wieder
in die Hand. Ich war wirklich lberrascht von den Gefihlen, die ich hatte, sie
kamen mir damals so fremd vor".

Quelle

Jeremy B. (2021, 7. September). Wahre Geschichte: Jeremy B. Abgerufen von
https://www.getsmartaboutdrugs.gov/consequences/true-stories/true-story-
jeremy-b

3.2.2  Die wahre Geschichte von Abbey Zorzi

Abbey Zorzi erzdhlt ihre wahre Suchtgeschichte, in der ihr Wunsch, zu den
Gleichaltrigen zu gehoren, sie auf einen gefahrlichen Weg fihrte. In der High
School schienen Partys und Alkoholkonsum die Norm zu sein, und Abbey wollte
sich nicht ausgegrenzt fihlen. Ihr Experimentieren mit Substanzen nahm jedoch
eine dunkle Wendung, als sie mit Heroin in Berlihrung kam. Was als Versuch
begann, sich anzupassen, entwickelte sich schnell zu einer giftigen und
missbrauchlichen Beziehung. Obwohl sie sich bereits nach ein oder zwei
Wochen des Konsums gefangen und verdngstigt fuhlte, fiel es Abbey schwer,
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sich aus dem Griff der Sucht zu befreien. Sie erreichte einen entscheidenden
Moment, an dem sie erkannte, dass es kein Zurlck mehr gab, und diese
Erkenntnis markierte einen bedeutenden Wendepunkt in ihrem Leben.

"Wie jeder Teenager wollte ich zu den anderen in meinem Alter gehéren. Auf
Partys zu gehen und Alkohol zu trinken war in der High School die Norm. Alle
anderen taten es auch. Warum sollte ich das nicht auch tun? Heroin wurde mein
bester Freund, mein Lebensgefdhrte und schlieBlich mein missbriuchlicher
Lebenspartner. Wir hatten eine Hassliebe zueinander. Nach ein oder zwei
Wochen des Konsums fiihlte ich mich gefangen und hatte Angst. Ich erlebte
einen Moment, in dem ich in meinem Herzen wusste, dass es kein Zuriick mehr
gab.

Quelle:

Zorzi, A. (2021, 24. November). Abbey Zorzi, 22. Abrufbar unter
https://www.getsmartaboutdrugs.gov/consequences/true-stories/abbey-zorzi-
22

3.2.3 Die wahre Geschichte von Mary DeBoer (der Mutter von
Matthew)

Mary DeBoer, die Mutter von Matthew, erzahlt eine wahre Geschichte, die die
beunruhigenden Veranderungen deutlich macht, die sie bei ihrem Sohn
beobachtete, als er alter wurde. Im Alter von 14 Jahren begannen Matthews
schulische Leistungen zu sinken, und sein einst fréhliches Verhalten wandelte
sich zu Wut und gelegentlichen Gewaltausbriichen. In der Familie gibt es sogar
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physische Zeugnisse seines extremen Verhaltens, wie Locher in den Wanden,
die von seinen unkontrollierten Anfallen herriihren. Mary enthillt auch, dass
Alkohol und rezeptfreie Medikamente zum festen Bestandteil von Matthews
Alltag geworden waren. Die Geschichte verdeutlicht die erschitternden
Auswirkungen des Drogenmissbrauchs auf Matthews Verhalten und seine
Auswirkungen auf seine schulischen Leistungen und seine Beziehungen
innerhalb der Familie.

"Als Matt 14 Jahre alt war, fielen seine Noten in der Schule, und wir bemerkten,
dass sich sein Verhalten von fréhlich zu wiitend und manchmal sogar
gewalttétig verdnderte. Wir haben immer noch Lécher in den Wénden, die er
geschlagen hat als er auller Kontrolle geriet Alkohol und rezeptfreie
Medikamente waren nun fast taglich in seinem Leben zu finden".

Quelle:

DeBoer, M. (2021, September 7). Matthew McKinney, 17, Heroin Abrufbar unter
https://www.getsmartaboutdrugs.gov/consequences/true-stories/matthew-
mckinney-17-heroin
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