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Ambulantes Behandlungsangebot bei Kokainabhangigkeit

Aufgrund der deutlichen Zunahme des Konsums von Kokain innerhalb der letzten Jahre
hat sich auch eine erhdhte Nachfrage nach einem spezifischen Behandlungsangebot flur
Kokainabhangige, welches deren besonderer Problemlage entspricht, ergeben.

Das Phanomen des zunehmenden Konsums von Kokain ist sicherlich mit der
Wirkungsweise der Substanz zu erklaren. Kokain bedient in seiner Wirkung personliche
Eigenschaften, die in unserem Gesellschaftssystem hoch bewertet sind, das heildt, die
Droge aktiviert und starkt kurzfristig das Selbstbewuldtsein, die Leistungsfahigkeit, die
Kommunikationsfahigkeit und bewirkt sexuelle Stimulation sowie Gefuhle der Freude und
Euphorie. Der Konsument fUhlt sich den gesellschaftlichen, sozialen und privaten
Anforderungen scheinbar gewachsen. Gesteigerter Konsum flhrt zu zunehmenden
Schwierigkeiten, die eigene Situation und die eigenen Fahigkeiten realistisch
einzuschatzen.

Der Entscheidung, ein Hilfeangebot in Anspruch zu nehmen, gehen oftmals viele
gescheiterte Versuche voraus, das Problem selbst in den Griff zu bekommen. Als
problematisch bei der Suche nach einem adaquaten Behandlungsangebot stellt sich
heraus, dass es fur die Suchttherapie von Kokainabhangigen kaum therapeutische
Konzepte oder dem Personenkreis angemessene Anlaufstellen gibt.

Ein interdisziplinares Beratungs- und Behandlungsangebot von Medizin- und
Suchttherapie zeigt sich fur die Betroffenen als ein adaquates Konzept, wobei die

Behandlung sowohl abstinenzorientiert als auch suchtbegleitend sein sollte. Das
wesentliche Ziel ist das Erlangen, Stabilisieren und dauerhafte Halten der Abstinenz.

Angebote
¢ Suchttherapeutische Behandlung
Psychotherapie  Krisenintervention  Ruckfallprophylaxe

Paar- und Familientherapie

¢ Suchtmedizinische Behandlung

Diagnostik ~ Akupunktur  Medikamentengestitzte Suchtbehandlung

¢ Suchtspezifische Information und Beratung

Angehdrigenberatung  Gesundheitsforderung




Die Wirkungsweise

Kokain und ebenso die Amphetamine sind starke Psychostimulantien, welche die
psychischen Funktionen und das Verhalten deutlich beeinflussen. Zu ihren kurzfristigen
Wirkungen zahlen:

¢ Steigerung des Selbstwertgefihls und des subjektiven Kompetenzerlebens

¢ Steigerung des Wachheitsgrades, das heil3t vermindertes Schlafbedurfnis und
gesteigerte motorische Aktivitat

¢ subjektive Steigerung der Leistungsfahigkeit

4 Steigerung der sexuellen Stimulation

¢ Verminderung bzw. Abbau von Scham und Skrupeln
¢ Verminderung des Hungergeflhls

¢ Steigerung des Alkoholkonsums aufgrund der Verminderung von Symptomen
des Betrunkenseins

Die psychischen Auswirkungen nach dem Konsum sind erheblich. Die Folgen kdnnen
sein:

Angstgefuhle
Depressionen

Scham- und Schuldgefuhle
Erschopfungszustande
Schlafstérungen

erhdhte Reizbarkeit
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Bei chronischem Konsum einer hohen Dosis von Kokain treten Auswirkungen wie sexuelle
Storungen, zwischenmenschliche Konflikte, die aufgrund von Isolationsgefuhlen und
Wahnvorstellungen entstehen, schwere depressive Verstimmungen, Dysphorie sowie
bizarre und massive psychotische Stérungen auf.

Die korperlichen Auswirkungen wahrend und nach dem Konsum zeigen sich je nach
Applikationsart:

¢ Rauchen
Das Rauchen von Kokain (Crack) kann haufig zu einer Reizung oder
Entzindung der Bronchien bis hin zu einer Lungenentzindung fuhren.

¢ Sniefen
Das Sniefen von Kokain kann oftmals zu Nebenhdhlenentziindungen und
Reizungen mit Blutungen der Nasenschleimhaut fuhren. Exzessiver Konsum
kann den Durchbruch der Nasenscheidewand bewirken.

¢ Inhalieren (Basen)
Das Inhalieren der Droge kann das Einreil3en des Lungenfells zur Folge haben.



Bei dauerhaftem Konsum konnen daruber hinaus folgende Nebenwirkungen auftreten:

¢ Mangelerndhrung aufgrund der appetithemmenden Wirkung des Kokains
¢ Erhohter Blutdruck
¢ Herzinfarkt, Schlaganfall, Atem —und Herzstillstand

Das Konsummuster

Von Kokaingebrauch oder -mif3brauch kann man dann sprechen, wenn der Konsum noch
sozial integriert stattfindet. Verandert sich das Konsummuster dahingehend, dass sich der
Kokainist abkapselt und die direkte Wirkung der Substanz wichtiger ist als die soziale
Wirkung, liegt eine Abhangigkeit vor.

Im Unterschied zur Opiatabhangigkeit ist die Kokainsucht nicht durch den taglichen
Substanzgebrauch  gekennzeichnet. Kokainabhangige kennen vielmehr einen
zwanghaften Wechsel zwischen Konsumphasen und Erschépfungsphasen, in denen sich
Kdrper und Psyche von der exzessiven Konsumphase erholen.

Konsumphasen, sogenannte binch, sind dadurch gekennzeichnet, dass die gesamte
Aufmerksamkeit des Organismus auf die Droge gerichtet ist. Der Abhangige konsumiert
Uber Stunden oft Tage bis zur Erschopfung. In der dem binch folgenden
Erschopfungspause, dem time-out, verfallt der Konsument in den ersten Tagen in eine
depressive Stimmung, einher gehend mit grolRen Selbstvorwirfen, Schuld- und
Schamgefuhlen. Der Organismus regeneriert sich in den Folgetagen recht schnell wieder
und eine stabile Phase, die bis zu 2-3 Wochen andauern kann, folgt. Diese vermeintliche
Stabilitat 1aRt den Konsument keine Zusammenhange zu seiner Abhangigkeit erkennen.

Erneutes Drogenverlangen entsteht durch Auslésereize, die das Belohnungszentrum
stimulieren und aktivieren. Das hei3t, das Gehirn erinnert sich und eine Phase der
Appetenz tritt ein. In dieser Phase ist die gesamte Aufmerksamkeit auf die Droge gerichtet
und ein unstillbares Verlangen -crawing-, Kokain konsumieren zu wollen, fuhrt zu dem
Drang, den Wunsch in die Tat umzusetzen, das heil3t erneut zu konsumieren. Das
Verlangen nach der Droge ist verbunden mit dem Wunsch oder auch dem ,Wollen‘, erneut
zu konsumieren. Der Drang ist durch das ,Handeln' gekennzeichnet, das bedeutet, das
Beschaffen oder Konsumieren der Droge wird aktiv betrieben. In der Phase des
Verlangens ist es dem Abhangigen noch moglich, die Situation zu verandern. Geht er dem
Drang nach, das heildt, wird er aktiv, so ist es ihm fast unmdglich, diesen Ablauf zu
unterbrechen und zu verandern.

Auswirkungen auf Lebensbereiche

Der anhaltende Konsum von Kokain hat sicherlich erhebliche Auswirkungen auf
wesentliche Lebensbereiche und somit zur Folge, dass massive Veranderungen von
emotionalen Erfahrungen, Lebensgewohnheiten und realen Lebensumstanden eintreten.

Eine Droge, die es ermoglicht, onne Hemmungen Kontakte zu knupfen und mit anderen zu
kommunizieren, Sexualitdt ohne Scham und Skrupel zu leben, durchzuarbeiten ohne
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Erschopfung, schlank zu werden ohne Hunger und Alkohol in groRen Mengen ohne
Rausch zu trinken, verandert auf Dauer Lebensbereiche:

Kokain

Beziehungen

Sexualitat

Essen, Trinken, Schlafen

Freizeit/ Arbeit

Geld

Das exzessive Konsumverhalten bedingt, dass sich der Abhangige zunehmend von
seinem sozialen Umfeld isoliert und seine wesentlichen sozialen Bezlige Uber die Droge
definiert. Die Beziehungen zu Partnern oder Familienangehorigen sind von Mif3trauen und
Enttduschungen gekennzeichnet.

Kokain ist in seiner Wirkungsweise anregend und enthemmend, dies bedeutet, das unter
dem EinflulR der Substanz viele Gebraucher mehr sexuelle Phantasie zulassen, als es
ihnen ohne die Droge aus Scham und Angst erlaubt ist. Sexualitat wird somit von vielen
ohne Hemmungen und Scham gelebt und kann in gleicher Weise gelegentlich Katalysator
sein, Homosexualitat und Bisexualitat auszuprobieren bzw. auszuleben.

Kokainabhangigkeit kann jedoch zunehmend zu einer Unfahigkeit fuhren, einen Orgasmus
zu erreichen und damit zu verzweifelten Versuchen, sich immer wieder neu zu stimulieren
bzw. zu Versuchen, sich selbst zu befriedigen. Langjahrige Abhangigkeit kann zeitweilige
Impotenz bewirken und zu gesunkenem Interesse an Sexualitat fuhren.

Unregelmallige Nahrungsaufnahme oder Schlafgewohnheiten sind weitere Folgen der
Kokainabhangigkeit, ebenso wie der Umgang mit Freizeit, Arbeit und Geld. Alltagliche
Lebensgewohnheiten sind dem Beschaffen der Droge und dem Konsum untergeordnet.

Fur die suchttherapeutische Behandlung bedeutet dies, dass der Patient in diesen
Bereichen lernt, zu einem fur ihn adaquaten ,normalen’ Verhalten zurickzufinden.

Ambulante Behandlung von Kokainabhangigen

Kokainabhangige suchen in der Regel professionelle Unterstitzung zu einem Zeitpunkt,
da sie wahrnehmen, dass sie ihr Problem nicht in den Griff bekommen. Sie konsumieren
meistens noch, unternehmen immer wieder Versuche, den Konsum zu kontrollieren oder
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zu beenden und sind stets gescheitert. Viele Abhangige sind noch zu Beginn der
Behandlung ambivalent, was die Folgen ihres Drogenkonsums und ihren Entschluf®
abstinent zu leben betrifft.

Im Rahmen der suchtmedizinischen Behandlung wird festgelegt, inwieweit eine medika-
mentengestitzte Behandlung indiziert ist, Akupunktur und Urinkontrollen zur Unter-
stlitzung notwendig sind und ob ggf. weitere medizinische Probleme der Abklarung und
Behandlung bedurfen.

Im Rahmen der suchttherapeutischen Behandlung ist zu Beginn die Entscheidungs-
und Motivationshilfe wesentlicher Bestandteil der Therapie. Kurzfristige Ziele bzgl.
Abstinenz, Geldkontrolle, Beziehungsabbriche, Tagesablaufen werden unter der
Pramisse vereinbart, dass der Patient sie fUr realisierbar erachtet. Rickfalle werden als
Moglichkeit verstanden, den ProzeR, wie es zum Konsum kam, zu verstehen und
Konsequenzen daraus abzuleiten. Das bedeutet, die Therapie beginnt trotz aktuellem
Konsum und Ruckfallprophylaxe findet bereits in der Anfangsphase statt.

Ebenso wie Informationen uUber die Droge, deren Wirkungsweise und Auswirkungen
notwendiger Bestandteil der Behandlung sind, ist es fur den Patienten hilfreich, wenn er
sich sicher sein kann, dass der Therapeut sich nicht scheut scham- und schuldbesetzte
Themen, wie Sexualitdt, Partnerschaft, finanzielle Situation, Beschaffung der Drogen,
anzusprechen. Viele erleben es als Entlastung und Erleichterung, wenn sie direkt auf
diese Lebensbereiche angesprochen werden und sich weder entwertet noch gemaliregelt
fuhlen mussen. Ein vertrauensvoller Kontakt ist die notwendige Voraussetzung, die dem
Therapeuten emphatische Anteilnahme, Konfrontation und Hilfestellung moglich macht.

Im weiteren Verlauf der Behandlung steht die Differenzierung von kurz, mittel- und
langfristigen realistischen Zielen und deren Umsetzung an. Dabei stellt sich immer wieder
die Frage nach der Bereitschaft des Patienten, Veranderungen in wesentlichen
Lebensbereichen vorzunehmen. Gerade in dieser Phase ist das Einbeziehen der Partner
und Familienangehdrigen unterstutzend und hilfreich.

Stehen in der Anfangsphase hauptsachlich das primare Abstinenztraining, das Erlernen
von Techniken zum Vermeiden von Ruckfallen und die Motivation zur Veranderung im
Vordergrund, so ist es in der weiteren Behandlung notwendig, dass sich der Patient mit
der eigenen Person und seiner Lebensgeschichte auseinandersetzt.

Ist dauerhafte Abstinenz erreicht, so lal3t dies oftmals die Droge sowie die Ruckfallgefahr
in den Hintergrund ricken. Somit ist es in der Behandlung erforderlich, dass der Therapeut
das Thema ,Kokain‘ stets gegenwartig hat und auch anspricht.

Ein langfristiger Therapieerfolg kann nur gewahrleistet sein, wenn der Patient eine

kritische Neubewertung seines bisherigen Lebens vornimmt und das aktive
Wiedererlangen der Kontrolle Uber das eigene Leben Ziel und Aufgabe sind.

Behandlungsrahmen

Grundsatzlich sollte der Behandlungsrahmen individuell orientiert sein und stets in
Absprache mit dem Patienten festgelegt werden.
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Somit wird die Frequenz der Sitzungen sowie die Gesamtdauer der Therapie flexibel

gehandhabt.

Einzelsitzungen

Paar—und Familiensitzungen

Gruppensitzungen

Suchtmedizinische |Erstkontakt Info Info

Behandlung Untersuchung
Beratung

Suchttherapeutische | Erstkontakt Paartherapie Info

Behandlung Beratung Familientherapie Selbsterfahrung
Therapie Ruckfallprophylaxe

Krisenintervention

Angehorige

Ute Szebedits

Frankfurt, den 04. Januar 2002

Weitere Informationen und Kontakt:
www.szebedits-psychotherapie.de




