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Im Rahmen dieser Ferienuniversitdt verbinden wir mit unserem Beitrag eine

dreifache Absicht:

- Wir wollen - vom gegenwdrtigen Stand der kritisch-psychologischen
Methodologie (vgl. dazu den Beitrag von MARKARD, in diesem Band)
ausgehend -  eine Reihe weiterer methodologischer Aspekte der Theorie -
Praxis-Vermittiung skizzieren (Pkt. 1).

- Ferner soll - an einem sozialpolitisch relevanten Bereich - verdeutlicht
werden, daB die kritisch-psychologische Denkweise neue und z.T. un-
erwartete Einsichten in das Wesen von Drogenkonsum und Drogenab-
hdngigkeit erlaubt (Pkt. 2).

- Ein wesentlicher Aspekt dieser neuen Denkweise besteht darin, die
Klienteninteressen ins Zentrum der péadagogisch-therapeutischen Re-
flexion zu stellen; dazu bedarf es einerseits der genauen Analyse jener
gesellschaftlich -subjektiven Widerspruchsverhaltnisse, in denen Drogen-
abhingige leben (Pkt. 3) und andererseits der Herausarbeitung typi-
scher Entwicklungswiderspriiche im ProzeB der qualitativen Verdnderung

der eigenen Lebensweise (Pkt. 4).

1. Aufgaben von und Wege zu padagogischen und psychologischen Fallstudien

Besonders in den Erziehungswissenschaften, teilweise aber auch in der
Psychologie, haben die Fallstudien eine tange Tradition. In der Padagogik
entstanden sie um die Wende vom 18. zum 19. Jahrhundert und dienten als
Sammilung bewdhrter Verhaltensweisen, methodischer Rezepte und diszipli-
nierender Kunstgriffe fiir die Hauslehrertédtigkeit (vgl. dazu die Hinweise bei
GAMM, 1967, S.321 f.). Von dieser - modern gesprochen - technologischen
Funktion (i.e.S.d.W.) wurden sie in dem MaBe befreit, wie die Vermitt-
lungen von Theorie und Praxis selbst wissenschaftlich ysystematisch reflek-
tiert wurden. Fallstudien wurden nun zu einem zentralen Element in der
Verschriankung von péadagogischem, aber auch von psychologischem Denken
und Handeln1; wie das geschehen kann, wollen wir in sechs knapp gehalte-

nen Punkten erldutern.

1 Zum gegenwirtigen Stand der Fallstudiendiskussion vgl. u.a. BINNEBERG
(1985), BRUGELMANN (1982), FISCHER (1982), LORENZER (1984,
S.149ff,) und THOMAE (1977). Uberlegungen dazu aus der Sicht der
Kritischen Psychologie/Erziehungswissenschaft finden sich bei BRAUN/
WILHELM 1986.
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1.1 Objektivierung des Subjektiven

Im alitdglichen BewuBtsein sind Objektives und Subjektives strikt getrennt;
die eigene wie die fremde Meinung wird als subjektiv bezeichnet und damit
behauptet, sie sei eben deshalb nicht objektiv. Und zugleich soll das, was
objektiv richtig und wichtig ist, nichts mit den Subjekten zu tun haben.
Aber die Striktheit dieser Trennung ist nicht durchzuhalten: Denn die Sub-
jektivitdt der eigenen Meinung, der eigenen Auffassungen wird ja als objek-
tiv vorhanden, damit als objektiv bedeutsam artikuliert; d.h. die Privatheit
meiner eigenen Lebensauffassungen und die anderer Menschen soll ja objek-
tiv vorhanden sein, sie soll zugleich eine unabdingbare Voraussetzung sein
fur die zwischenmenschliche Verstdndigung. Soll aber diese Privatheit
meiner Lebensauffassungen und -erfahrungen nicht in ihre prinzipielle Un-
verstandlichkeit. umschlagen, so muB zugleich bedacht werden, daB ich zwar
meine je eigene Meinung usw. habe, daB diese aber eine spezifische Reali~
sierung des allgemein menschlichen Vermd&gens ist liberhaupt Erfahrungen zu
machen, also Auffassungen Uber sich und die Welt herauszubilden und diese
gegeniber anderen Menschen als '"prinzipiell verninftig" auszuweisen. "Prin-
zipiell verninftig" meint dabei die "prinzipielle Vernunftfdhigkeit menschli-
cher Handlungsgriinde" als prinzipielle Begrindbarkeit und Rechtfertigbarkeit
des eigenen Handelns, damit auch prinzipielie Objektivierbarkeit meiner sub-
jektiven Handlungsgriinde. Zugleich meint "prinzipiell" hier, daB diese Hand-
lungsgrinde nicht schon offensichtlich sein missen bzw. kénnen, sondern daB
sie mir selbst und anderen Menschen verborgen sein kénnen und daB - es
systematischer, d.h. hier wissenschaftlicher Anstrengungen bedarf, um diese
Handlungsgrinde sich selbst und anderen bewufBlt und deutlich zu machen.
Anders gewendet: Fallstudien gehen von der Voraussetzung aus, daB die
Individuen fir ihr Handeln Grinde haben und daB die ErschlieBung dieser
Grinde , ihre Erklar- und Verstehbarkeit ein notwendiges Moment interper-
sonalen Handelns und Kommunizierens ist. Und zugleich sind Fallstudien ein
konkretes Verfahren, um diese Handlungsgrinde allen Beteiligten deutlich
werden zu lassen, also die Privatheit meiner Lebenserfahrungen und -auf-
fassungen schrittweise zu durchbrechen, so da meine Lebenserfahrungen als
ein besonderer Aspekt, als eine spezifische Form allgemein-menschlicher
Lebensgestaltung  begreifbar werden (vgl. dazu HOLZKAMP, 1987,
S. 26 ff.).
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1.2 Verallgemeinerung des Einzelnen

Im traditionellen, aristotelisch gepragten Verstédndnis existiert das Alige-
meine unabhdngig und jenseits des Einzelnen; ja, manchmal ist es geradezu
das Gegenteil davon, ndmlich dann, wenn das Allgemeine als das Regel-
maBige und "massenhaft'" Auftretende und das Einzelne als die Ausnahme
und das Unbedeutende verstanden wird (vgl. dazu LEWIN, 1981, S.235 ff,,
243 ff.). Die darin zum Ausdruck kommende inhumane Tendenz der Anpas-
sung des einzelnen individuums bzw. von Gruppen (z.B. den Drogenabhingi-
gen) an das Regelm#Bige (die Gemeinschaft der "Normalen") wird vom
kritischen Verstéandnis des Verallgemeinerungsproblems abgelehnt: Hier
findet die Veraligemeinerung durch den Einzelfall hindurch statt, es wird
im Einzelfall das Verallgemeinerte entdeckt und aufgedeckt; damit bestéatigt
die Ausnahme nicht mehr die Regel, sondern wideriegt sie, was zugleich
bedeutet, daB es keine Ausnahmen mehr geben kann. In diesem Sinne ist

"zur Einsicht zu bringen, daB Allgemeingiiltigkeit des Gesetzes und
Konkretheit des individuellen Falles keine Gegensitze sind, und daB an
die Stelle der Bezugnahme auf einen historisch madglichst ausgedehnten
Bereich hadufiger Wiederholungen die Bezugnahme auf die Totalitat
einer konkreten Gesamtsituation treten muB. Das bedeutet methodisch,
dafl die Wichtigkeit eines Falles und seine Beweiskraft nicht nach der
Haufigkeit seines Vorkommens gewertet werden darf. Das bedeutet
endlich in Psychologie und Biologie ebenso wie in der galileischen
Physik einen Ubergang von einem klassifikatorisch-abstraktiven zu
einem wesentlich konstruktiven Verfahren" (ebd., S.271).
Der an diesem galileischen Verallgemeinerungskonzept ausgerichtete Er-
kenntnisprozeB der Fallstudien bewegt sich zwischen den beiden Polen 'vor-
liegender" Fall und '"solcher Fall": Indem die Zusammenhdnge zwischen den
Erscheinungen des unmittelbar gegebenen Falls (z.B. eines bestimmten
Heroinabhiingigen) aufgedeckt und damit erkldr- und verstehbar werden,
kénnen gesetzmdBige Beziehungen, eine spezifische Logik der Fallentwick-
lung aufgedeckt werden (z.B. eine spezifische Ausprigung des psychischen
Realitdtsbruchs), die nicht nur entwicklungscharakterisierend fiir diesen vor-
liegenden Fall, sondern auch fiir andere vorliegende Félle ist, mit deren
Einsichten also etwas '"typisches" ausgesagt wird, etwas in einem solchen

Fall Charakterisierendes.2

2  Von HEINZE (1987, Kap. VII) ist nochmals darauf hingewiesen worden,
dal das Verallgemeinerungsproblem in den meisten qualitativen For-
schungsansitzen bisher wenig befriedigend diskutiert wurde; die Weiter-

(Fortsetzung S.143)
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1.3 Aufdecken entwicklungsnotwendiger subjektiver Widerspruchsverhdltnisse
und biographisch bedeutsamer Alternativen und Verantwortlichkeiten

Das Ubergreifende wissenschaftliche Erkenntnisinteresse an der Objektivie-
rung und Verallgemeinerung kann dahingehend préazisiert werden, daB es
darauf ankommt, die gesellschaftlich-subjektiven Widerspruchsverhaltnisse
auf den Begriff zu bringen und solches Wissen den (Berufs-)Praktikern
(stets auch: Praktikerinnen) zur Verfligung zu stellen (vgl. dazu den Beitrag
von HOLZKAMP, in diesem Band, Pkt. 3.2.). Diese Widerspriiche entstehen
generell aus dem Sachverhalt, daB dem einzelnen Menschen seine Mensch-
lichkeit qua gesellschaftlicher Natur gegeben ist, ihm aber die Aneignung
der menschheitshervorgebrachten Objektivationen materietler wie ideeller
Art hingegen aufgegeben ist und damit seine individuelle Vermenschlichung
sich in einem nie abschlieBbaren Spannungsverhditnis von erreichter und
noch zu erreichender Vermenschlichung bewegt (und insofern sind diese
Widerspriiche ihrem Wesen nach Entwicklungs-Widerspriiche). Aber nicht
nur der individuellen Lebensweise wohnen als Element ihrer Wirklichkeit
noch ungenutzte, aber im Prinzip verwirklichbare Mdoglichkeiten inne (im
Sinne von wirklichen Méglichkeiten und realen Utopien), sondern auch die
gesamtgesellschaftlichen Verhiéltnisse entwickeln sich in dem produktiven
Spannungsverhédltnis von wirklichen Madgiichkeiten und moglichen Wirklich-
keiten. Daher sind wir Menschen (als Individuen wie als Menschengemein-
schaft, als Gattung) immer "auf dem Weg" ... Menschen zu sein und zu
werden, immer menschlicher zu werden. In die Wirklichkeit .unseres indivi-
duellen wie gesellschaftlichen Lebens ist immer auch die Mdglichkeit eines

anderen, besseren individuellen und gesellschaftlichen Lebens eingelassen.

Diese prinzipiellen Entwicklungswiderspriiche zwischen Moglichkeit und Wirk-
lichkeit werden in den Klassengesellschaften, besonders der kapitalistischen,

von den Entfremdungsprozessen Uberlagert und Uberformt. Gesellschaftliche

(weiter von S. 142)

entwicklung des - von der Kritischen Psychologie aufgenommenen (vgl.
HOLZKAMP, 1983, Kap. 9.4/9.5) - Ansatzes von LEWIN scheint uns
dabei am perspektivreichsten. - Im Unterschied zu BINNEBERG (1985,
S. 783 ff.), dem die Fallstudiendiskussion wichtige Impulse verdankt, sind
wir der Auffassung, daB eine Bindung der Fallstudien-Methodologie an
das aristotelische Verallgemeinerungsverstindnis nicht sinnvoll ist, weil
es deren spezifischen Erkenntnisabsichten und -mdglichkeiten entgegen-
steht.
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und individuelle Entfaltung der Gattungspotenzen ist hier zugleich und un-
trennbar auch Entfaltung der Entfremdungsprozesse, die Aneignung findet
durch die Enteignung hindurch statt, die Selbstbestimmung durch die Selbst-
entfremdung, die Entwicklungsférderung durch die Entfremdungsférderung
hindurch (vgl. dazu bes. WETZEL, 1986, S.16 ff.; auch dies., 1985, S.17).
Die o.g. Mdglichkeiten gesellschaftlicher und individueller Humanisierung
entfalten sich also unter unseren gesellschaftlichen Bedingungen nur inner-
halb der Entfremdungsprozesse, sie werden von ihnen Uberformt, aber sie
werden nicht auBer Kraft gesetzt! D.h. auch die biirgerlichen Klassenreali-
taten enthalten in sich gesellschaftliche und individuelie Alternativen, auch
in ihr ist nicht alles vorbestimmt, alles verregelt, alles geregelt, auch in
ihr kénnen und mussen Individuen und Menschengruppen sich entscheiden
zwischen Alternativen und flr solche Entscheidungen Grilinde angeben. Ein
wesentliches Ziel von Fallstudien ist es - und darin liegt ihre praktisch-
moralisch-ethische Funktion (vgl. dazu HOLZKAMP, in diesem Band,
Pkt. 1.1 und GAMM, 1967, S.322 und 328) - die sich aus der Alternativ-
struktur von Fallkonstellationen ergebenden gesellschaftlich-individuellen

Entwicklungsmoglichkeiten und -verantwortungen zu erschlieBen.

1.4 Vermittiung von Fallbeobachtung - Falldarstellung - Fallanalyse

Die vollig berechtigte Frage, wie nun solche Fallstudien erarbeitet werden
kénnen, wollen wir - im AnschluB an BINNEBERG (1985, bes. S.774ff. und
778) - mit dem Hinweis auf_die Haupterkenntnis"stufen" beantworten; diese
sind:

- Die Fallbeobachtung: Darunter wird verstanden die Wahrnehmung und Be-
trachtung dessen, was der Fall ist, also die Sammlung, Zusammenstellung
und Dokumentation der mdglichst allgemein zugédnglichen bzw. ggf. nach-
weisbaren Daten (z.B. lber die Schul- und Berufsausbildung eines Heroin-
abhéngigen, seine finanziellen Einkunftsquellen, seine Wohnsituation, usw.).
Das entscheidende Relevanzkriterium bei der Auswahl und Ordnung des
Datenmaterials ist ihre Bedeutung fir die konkrete Entwickiung dieses kon-
kreten Individuums. Die Frage lautet also: Welche Daten brauche ich unbe-
dingt bzw. mdglichst, um bisherige und zukiinftige Entwicklungen des Betref-

fenden verstehen und erkldren zu kénnen.
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- Die Falldarstellung: Hier geht es um die Beschreibung von Situationen,
Ablaufen, Begebenheiten, also von den Entwicklungsprozessen, die den Fall
ausmachen (z.B. in welcher Situation zum ersten Mal Alkchol getrunken
wurde, wann der Betroffene erstmals 'volltrunken" war, wann er zeitweise
“trocken" war, welche Zusammenhdnge mit seiner jeweiligen sozialen
Lebenssituation herstetlbar sind). Nicht zuletzt aus forschungspraktischen
Grinden ist darauf zu achten, daB diese Darstellungen empirischer Tat-
sachen und Datenzusammenhénge in einer moglichst alltagsbezogenen,

lebensweltlichen Sprache formuliert werden.

- Die Fallanalyse: Darunter wird der ProzeB der eigentlichen Theorie-
bildung gefaBt, also die ErschlieBung der wesentlichen Entwicklungsmerk-
male und -zusammenhdnge, die Herausarbeitung der Entwicklungs-"Typik"
dieses Falls, die strukturellen Momente im Spannungsfeld von Médglichkeiten
und Beschrdnkungen (z.B. warum beim Ausstieg der Ubergang von der
Heroinabhdngigkeit zur Alkoholabhdngigkeit vollzogen wurde, was daran sub-
jektiv "attraktiv" war, warum das subjektiv ndhergelegen hat als das Aus-
tragen der familidren Konflikte; oder: warum die Angst vor der Aush&hlung
wichtiger Freundschaften zum Kern der "Aufhdrmotivation" wurde). D.h. in
der Fallanalyse wird das eigentliche geselischaftiich-subjektive Wider-
spruchs- und Zusammenhangswissen erarbeitet und weiterentwickeit, hier
werden die subjektiven Handlungsgriinde erkldr- und verstehbar, hier werden
die entwicklungsrelevanten Tatsachen und deren empirische Zusammenhédnge
auf die sie bewegenden Widerspriiche hin befragt und damit ihre Ursachen
erschlossen - und zugleich der subjektiven Lebensbewditigung zugénglich

gemacht.

Wenn die eigentliche Madglichkeit der Fallstudien, ndmlich zur Theorie-
Erweiterung (und nicht zur Theorie-Bestdtigung) zu dienen auch zum
Tragen kommen soll, dann ist darauf zu achten, daB8 alle drei Elemente und
"Stufen" gleichberechtigt gehandhabt werden, d.h. daB die Verwirklichung
eines "reflektierten" Gleichgewichts zwischen diesen drei Momenten das

zentrale Qualitdtsmerkmal darstellt.a

3 Dieser Hinweis ist angesichts mancher Diskussionen auf der Ferienuni-
versitdt (wie auch aufgrund mancher Verdffentlichungen) alles andere
als uUberflissig: Angesichts der theoretischen und forschungspraktischen

(Forsetzung S.146 )
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1.5 Erarbeitung handlungsorientierenden Wissens

Die Kritische Psychologie/Erziehungswissenschaft muB - wie andere
subjektwissenschaftlich ausgerichtete Ansdtze und Richtungen auch - einen
Weg finden zwischen der Scylla technologischen Wissens (i.e.S.d.W.) und
der Charybdis praktischer Unverbindlichkeit und Verantwortungslosigkeit
(vgl. dazu auch HOLZKAMP, in diesem Band, Pkt. 4). Eine innere Verbin-
dung zwischen Offenheit und Verbindlichkeit ist nur dann méglich, wenn
man sich vergegenwdrtigt, daB durch die Objektivierung des Subjektiven und
die Verallgemeinerung des Einzelnen im Rahmen von Fallstudien Erkennt-
nisse hervorgebracht werden (z.B. iiber den Umgang mit mir selbst wéhrend
des Ausstiegs aus der Drogenabhédngigkeit), in denen sich andere Individuen
wiedererkennen konnen, wo ihnen die Vermittlung dieser unabhdngig von
"ihrem" Fall gewonnenen Einsichten bei der L6sung ihrer Entwicklungskon-
flikte behilflich sein kann. Weil nun die eigenen Handlungsgrinde dem Sub-
jekt selber nicht direkt und spontan zugdnglich sind, ist diese Zustimmung
nicht unmittelbar, sondern nur vermittelt maoglich. Die Vermittlungsfunktion
Ubernimmt hier das problemzentriert aufbereitete kategoriale und einzel-
theoretische Wissen; insofern handeit es sich hier um eine wissensgeleitete
Zustimmung zu bereits vorhandenen fallbezogenen Entwicklungserkenntnissen.
Dieses zustimmende Wiedererkennen ist zwingend an die konkreten Subjekte
(Betroffene, Berufspraktiker) gebunden, es kann nur von ihnen und nicht fir
sie vollzogen werden. Darin ist die individuelle Mdglichkeit und Verantwor-
tung der Selbstentwicklung begriindet. Diese "Kluft" ist verdnderbar, zu-
gleich aber auch unaufhebbar; sie kann nur dadurch Uberschritten werden,

daB sich das Subjekt in ein bewuBtes Verhéltnis setzt zu diesem vorhande-

(weiter von S. 145)

Schwierigkeiten entstent immer wieder (z.B. in Diplomarbeiten) die
Neigung, das spezifische empirische Material mit Hilfe unspezifischer
Begriffe '"einzuordnen' und damit seine Spezifik aus dem Blick zu ver-
lieren (bzw. manchmal sogar die wahrnehmungsstrukturierende Funktion
von Kategorien so zu verwenden, daB falirelevante Tatsachen und Zu-
sammenhdange aus dem Blick geraten). DaB auf diesem Wege nur das
erkannt werden kann, was wir ohnehin schon wissen, ist klar (und in
Abwandlung der Kritik an der methodisch geleiteten Gegenstandsverfeh-
lung der Variablenpsychologie kdnnte man hier von einer 'kategorial
geleiteten Fallverfehlung" sprechen). BINNEBERGs Gedanke des reflek-
tierten Gleichgewichts zwischen Fallbeobachtung, Falldarstellung und
Fallanalyse scheint uns ein wichtiges Regulativ, um solchen Gefahren
zu entgehen. Als Beispiele kritisch-psychologischer Fallanalysen kénnen
gelten KUSTERMANN/REICHMANN (1980) und HALHUBER-AHLMANN
(1987).
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nen Wissen.4

Ohne Zweifel wird durch die Fallstudien die praxisorientierte Strukturie -
rung und Produktion des Wissens so weit wie madglich vorangetriel\:en, ohne
daB die Verantwortung der Betroffenen/der Berufspraktiker auBer Kraft ge-
setzt bzw. Ubergangen wird. Genauso offensichtlich ist, daB es eine erhebli-
che Kluft zwischen den kategorialen Erkenntnissen und den Fallstudien gibt.
Dieser "Zwischenraum" beinhaltet eine ganze Reihe neuer, zusdtzlicher Er-
kenntnisebenen innerhalb der Einzeltheorie. Auf eine Erkenntnisdimension
zielen die Bemihungen, strukturelle Momente, Entwicklungsdimensionen und
-determinanten herauszuarbeiten, die zugleich als Kriterien dienen kdnnen,
um die eigene Arbeit und die eigenen Lebensaufgaben zu planen und die
dabei gemachten Erfahrungen zu verarbeiten, zu ordnen. Die hier anvisierte
Verallgemeinerungsebene liegt einerseits unterhalb der der Kategorialanalyse
und andererseits oberhalb der der Fallanalysen; sie steht mit beiden
- selbstverstdndlich - in einer produktiven Wec:hse|b(aziehung.5 Sowohl der
Beitrag von DREIER (in diesem Band) wie auch unsere nachfolgenden Uber-
legungen in Pkt. 3. und 4. argumentieren auf dieser Erkenntnisebene. Sie
bieten neben den Ubergreifenden kategorialen Einsichten eine zweite, bereits
einzeltheoretische '"Folie'", mit deren Hilfe die tatsdchliche Entwicklungs-

spezifik der vorliegenden Falle begreifbar wird.

4 Was dies in der (berufs-)praktischen Arbeit von Pidagogen/Psychologen
bedeutet, hat GOETHE im "Wilhelm Meister" unhinterschreitbar formu-
tiert; so heiBt es in den '"Lehrjahren": Nicht vor Irrtum zu bewahren,
ist die Pflicht des Menschenerziehers, sondern den Irrenden zu leiten, ja
ihn seinen Irrtum aus vollen Bechern ausschlirfen zu lassen, das ist die
Weisheit der Lehrer ... Steile Gegenden lassen sich nur durch Umwege
erklimmen, auf der Ebene fiihren gerade Wege von einem Ort zum
anderen.”" (GOETHE, 1982, 7. Buch, 9. Kap., S.236 u. 237). Und in den
"Wanderjahren" heiBt es dann: "Weise Ménner lassen den Knaben unter
der Hand dasjenige finden, was ihm gem&B ist, sie verkiirzen die Um-
wege, durch welche der Mensch von seiner Bestimmung, nur allzu ge-
féllig, abirren mag." (ders., 1982, 1. Buch 12. Kap., S.151).

5 Als Beispiele der Vermittiung zwischen (biographisch orientiertem)
Fallmaterial und fallibergreifender einzeltheoretischer Veraligemeine-
rung kdénnen angesehen werden H.-OSTERKAMP (1982) und WIBMER
(1985).
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2. Zur begrifflichen Bestimmung von "Droge", "Drogenkonsum”" und

""Drogenabhangigkeit"

Nachdem nun die Aufgaben von Fallstudien dargestellt sind, werden wir im
weiteren versuchen, die Redeweisen Uber Drogen, Drogenkonsum und
Drogenabhéngigkeit kritisch zu untersuchen. Soweit notwendig, werden wir
angemessenere Begriffsfassungen vorschlager\.6

Selbstverstandlich geht es uns dabei nicht um "Begriffsakrobatik" oder
"Wortklauberei'. Wir haben uns einfach mit dem Sachverhalt auseinanderzu-
setzen, daB Begriffe flir die Praxis von auBerordentlicher Bedeutung sind.
Wir haben es - auch und gerade als Praktiker - nicht mit irgendeiner Rea-
litdt an und fir sich zu tun. Unsere Realitdt, also worauf wir achten,
woraufhin wir unser Handeln ausrichten, ist stets vermittelte Realitdt. In
den dabei relevanten VermittlungsprozeB geht ail das ein, was andere uns
sagen: Das, was die Oma schon immer wufite und das, was die Fachleute
schon immer sagten. In wesentlichen Teilen stellt unsere Realitdt auch ein
Konglomerat aus Selbstverstdndlichkeiten dar. Véllig fraglos orientieren wir
uns an diesen Selbstverstandlichkeiten. Die wuns irgendwie vermittelten
Selbstverstédndlichkeiten sind sehr schwer analysierbar: Sie sind so unpro-
blematisch, so vertraut, geben so wohltuend Sicherheit. Aber was uns
selbstverstdndlich erscheint, braucht deswegen noch lange nicht richtig zu
sein.

Eine Mdglichkeit, Selbstverstandlichkeiten auf die Spur zu kommen, besteht
in der Analyse von Redeweisen Uber Ausschnitte von Wirklichkeit. Wenn wir
nicht unsere Praxis von irrefihrenden Selbstverstdndlichkeiten leiten lassen
wollen, dann tun wir gut daran, die zentralen Begriffe eines Praxisbereichs
und die entsprechenden Redeweisen genauer zu untersuchen. Das wollen wir
in diesem Abschnitt unseres Beitrags versuchen. Wir bewegen uns damit

unterhalb einer Kategorialanalyse, aber oberhalb der Ebene konkreter Falle.

6 Um den Beitrag nicht zu sehr auszudehnen verzichten wir generell auf
eine genauere Auseinandersetzung mit verschiedenen Drogentheorien;
das behalten wir einem eigenen Aufsatz im "Forum Kritische Psycholo-
gie"vor. Dort soll auch gekldrt werden, ob es sinnvoll ist, bei diesem
Problemverstdndnis das Wort "Droge' weiterhin zu verwenden (vorldufig
tun wir dies).
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2.1 Widerspriiche traditioneller Drogenbegriffe

Wenn es in Alltagsgesprachen, z.B. in der Kneipe bei Wein oder Bier um
Drogen geht, kann man immer wieder Sdtze hdren wie:

"Drogen machen abhdngig."

"Drogen machen sichtig."

"Drogen verdndern einen Menschen."

"Drogen ruinieren jemandes Leben."

Die Zusammenfassung solcher Sdtze fihrt zur Aussage:

"Drogen sind gefahrlich."

Erstaunlicherweise sind solche Aussagen auch in Reden von Wissenschaftlern
und in der Fachliteratur wiederzufinden. Teilweise handelt es sich um die
explizit gleichen Formulierungen, teilweise ergibt es sich aus dem jeweili-
gen Zusammenhang, daB die gemachten Aussagen in Sdtzen ausdrickbar
sind, wie sie zuvor formuliert wurden.

Die Ubereinstimmung wissenschaftlicher Redeweisen und der Redeweisen im
Alltag bedeutet im gegebenen Zusammenhang leider nicht eine Verwissen-
schaftlichung des AlitagsbewuBtseins, sondern das Gegenteil: Durch die un-
kritische Ubernahme dessen, was "alle so sagen" - das werden wir ver-
suchen, im weiteren aufzuweisen - fundieren Mystifikation, Globalisierungen

und Entsubjektivierungen wissenschaftliche Aussagen.

Die Verbreitung der Rede- und Denkweise von Drogen als 'gefahrlichen
Stoffen" scheint uns keineswegs zufédllig. Die Existenz eines Drogenproblems
haben Leute auBerhalb der Wissenschaft 'festgestellt", es handelt sich um
keinen wissenschaftlichen Befund. Wissenschaftler nehmen sich aber durch-
aus gerne 'brisanter”" Themen an: Das ergibt eine Befriedigung, an "Be-
deutsamem' zu arbeiten , nitzt der eigenen Karriere und begriindet die
eigene Existenzberechtigung.

Das brisante Drogenproblem muB in solch unkritischer Beschéftigung einfach
gelost werden. Drogen sind ja gefahriich. Das "Gefahrliche" an Drogen
kann in solcher Verstrickung kaum noch in Frage gestellt werden. Die "Ge-
fahrlichkeit" von Drogen stellt die selbstverstdndliche Grundlage wissen-
schaftlicher Analysen dar, und Praktiker scheinen uns in noch groéBerer

Selbstverstdndlichkeit von der Gefdhrlichkeit von Drogen auszugehen.

Die Funktionalitadt einer solchen Sichtweise von Drogen fir die Aufrechter-

haltung des Status quo unserer Gesellschaft kann hier jetzt nicht weiter
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analysiert werden. Aber wenn wir dafir zu sorgen hatten, da der Status
quo erhalten bleibt, dann wirden wir ganz sicher versuchen, viele Worte zu
erfinden, die, wenn sie jemand hort, Angst und Schrecken und scheuklap-
penhafte Konzentriertheit darauf hervorrufen. Wir wiirden sagen: "Achtet
auf Drogen!" "VergeBt Frieden und Freiheit und sonstige gute Lebensbedin-
gungen, bleibt wie ihr seid!"

Aber eben das wollen wir nicht.

Auch wenn viele Wissenschaftler und viele Politiker Drogenprogramme, ins-
besondere sogenannte Praventivprogramme fordern, und dies mit der Gefédhr-
lichkeit von Drogen begriinden, die ja bekanntlich so gefdhrlich sind, daB
daran einige hundert Menschen pro Jahr sterben, dann mag das insgesamt
eine médchtige Allianz sein, aber sagt nichts dariber aus, ob das, was sie

sagen und fordern auch verninftig ist.

Wir haben gesagt, daB sich in Aussagen wie '"Drogen machen abhéngig",
"Drogen ruinieren jemandes Leben', '"Drogen sind gefédhrliche Stoffe" eine
Mystifikation ausdrickt. Was damit gemeint ist, ist relativ leicht auszu-
weisen. Drogen wird in solchen Redeweisen ein Subjektstatus eingerdumt:
Drogen machen etwas.

Bei Ausfligen in pseudopoetische Schwafelei werden Drogen dann als
"Teufel" oder auch als "Goéttlichkeiten" bezeichnet; es wird von der "Macht

der Drogen" gesprochen, usw. usf.

Eine Fundierung dafiir, daB Drogen etwas mit einem Menschen machen, ge-
schieht durch den Hinweis auf die Unverstdndlichkeit von Handlungen von
Menschen, die als drogenabhdngig bezeichnet werden. Es ist letztlich die
Droge, die Handlungsweisen unverstdndlich sein 14Bt. (Wie selbstverstédndlich
das Reden/Denken von Drogen als gefahrlichem Stoff ist, ergibt sich auch
daraus, wie unvorstellbar es klingt, von Drogen als harmlosen Stoffen zu

sprechen. Wer das tut, muB schon mit allerhand Konsequenzen rechnen.)

Die Redeweise von Drogen als gefahrlichen Stoffen stellt also eine Mystifi-
kation dar, und sie enthdlt zudem eine Globalisierung: Drogen wirken
(selbstverstdndlich) immer und {berall und bei alien Menschen gleich. Sie

sind halt fiur alle und immer und Uberail geféhrlich.

Und das stimmt eben nicht. Zum einen nehmen viele, die Drogen nehmen
konnten, keine Drogen. Zum andern gibt es bei allen Stoffen, die als

Drogen bezeichnet werden, immer Menschen, die sie nehmen, ohne daB dies
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zu einer persdnlichen Katastrophe fihrt. Und dariiber hinaus lassen sich
immer wieder Menschen finden - in gar nicht zu kleiner Zahi -, die, nach-
dem sie eine Droge Uber Jahre hinweg in exzessiver Weise genommen
haben, den Gebrauch eingestellt haben, und zwar ohne professionelle pad-

agogisch -therapeutische Unterstitzung.
Worin besteht also die globale Geféhrlichkeit von Drogen?

Es gibt offenbar ganz unterschiedliche Verhdltnisse zwischen Menschen und
Substanzen, die als Drogen bezeichnet werden oder werden koénnen. Diese
Substanzen haben jedenfalls nichts an sich, das es ermdglichen wiirde, sie

global als gefdhrlich zu bezeichnen.

In der Rede-/Sichtweise von Drogen als gefdhrlichen Stoffen steckt zudem
noch eine Entsubjektivierung: Wenn es die Droge ist, die etwas bewirkt,
dann ist jeder Drogengebrauchende in der Betrachtung irrelevant. Demge-
maB wird gesagt, daB Drogen das Handeln eines Menschen bestimmen und

daB die Menschen wegen der Droge unter einem Zwang stehen.

Diese Sichtweise scheint durch Tierexperimente fundiert zu sein. Manipu-
liert man z.B. Ratten (nach dem freien Willen der Experimentatoren)
Heroin in ihren Kdrper, dann kann man Entzugserscheinungen und Toleranz-
bildung beobachten. Entzugserscheinungen und Toleranzbildung sind aber die
beiden wesentlichen Aspekte sog. physischer Abhangigkeit. Es scheint also
doch so, daB die Droge abhdngig macht!

Diese Argumentation durfte eine der radikalsten Formen variablen-psycho-
logischer Verfehlung des Menschen sein. (Variablenpsychologie ist hier die
Art von sog. wissenschaftlichen Denken, in der Menschen als verrauschte
Reaktionsautomaten aufgefat werden: Ein Reiz geht in den Menschen rein
- eine Reaktion kommt raus (manchmal oder meistens). Was reingeht, ist
das Unabhingige, was rauskommt, ist das Abhangige. In unserem Fall: Die
Droge geht rein, die Drogenabhingigkeit kommt raus.) Der Bezug solcher
Tierexperimente auf den Menschen verfehit den Menschen, der sich be-
kanntlich prinzipiell zu sich selbst und zu seinen Lebensbedingungen bewufBt
verhalten kann und auch zu einer Substanz und deren Gebrauch. Der Mensch
kann das, was ist, so lassen, oder je nach vorhandenen Mgdglichkeiten ver-
dndern, und das gilt auch prinzipiell fir den Umgang mit Drogen und fir

den Umgang mit der eigenen Drogenabhéngigkeit.
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Es besteht natirlich kein Zweifel, daB Stoffe, die als Drogen bezeichnet
werden, zu kérperlichen Verdnderungen fiuhren. Manchmal sind Rd&tungen,
manchmal Durchfall oder Verstopfung, manchmal Gleichgewichtsstérungen,
manchmal Pupillenreaktionen, manchmal Blutdruckverdanderungen, usw. fest-
zustellen. Es fragt sich aber, was dies alles bedeutet, und was bedeuten
Entzugserscheinungen und Toleranzbildung? Was ist Schiimmes an solchen
kérperlichen Reaktionen?

Die Antwort auf derlei Fragen ergibt sich offensichtlich nicht aus den
Beobachtungen selbst. Sie scheinen aus einem 'Wissen" heraus madoglich, das
schon vorher da war. Tabellen mit solchen "Wirkungen", wie sie zuvor an-
gedeutet wurden, kdénnten ansonsten nicht verdffentlicht werden, weil sie
schiicht und einfach Unverstandliches enthalten.

Wenn wir aber schon vorher wissen, daB Drogen gefédhrliche Stoffe sind,
dann wird eine beobachtbare Pupillenerweiterung ein Beleg dafir, daB

Drogen sogar k&rperlich unnatirliche Reaktionen hervorbringen.

In der Redeweise von Drogen als gefdhrlichen Substanzen fehit der Mensch,
fehlen die konkreten Subjekte, sie sind nur noch als Reaktion auf chemi-
sche Substanzen relevant. Ein bewuBtes Verhaltnis zu dieser Substanz wird
so un-denkbar. Was bleibt ist die tiefe Uberzeugung von der Gefahrlichkeit
von Drogen, die man deswegen bekdmpfen, ausrotten, verbieten usw. muB,
weil sie namlich uns ent-menschlichen(!). Drogen sind also Stoffe, die

Schuld daran haben, daB wir nicht so leben, wie wir leben sollen.

Derlei obskure Denk- und Sehweisen haben natilirlich Konsequenzen: Drogen
- zumindest einige, bei denen das so paBit - werden verboten. Und wenn
das Verbot Ubertreten wird, folgt die Strafe. Aber dieser Zusammenhang ist
aus mehrerlei Grinden nicht aufrechtzuerhalten. Es erhebt sich u.a. die
Frage, weshalb jemand bestraft werden soll, der ja zwangsweise nicht so
lebt, wie er leben soll, weil er namlich unter Drogen steht! So jemand ist
doch krank. So jemand braucht doch Therapie! Und nur, wenn so jemand
die Therapie nicht will, wird er halt bestraft. Obwohl er doch dann erst
recht nichts dafiir kann. Das Prinzip wird Ublicherweise als "Therapie statt
Strafe" bezeichnet, es miiBte aber heiBen "Therapie und Strafe": Die Sank-
tionsmadglichkeiten werden schilicht und einfach verdoppelt. Beide Moglich-
keiten konnen wahlweise zur Korrektur verbotenen Handelns eingesetzt

werden.
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Auf diesem Hintergrund nimmt es schon Uberhaupt nicht mehr Wunder, daB
nicht alle Substanzen, die als Drogen bezeichnet werden kdnnten, auch von
allen als Drogen bezeichnet/behandelt werden. Einige Substanzen, die "ab-
hiangig machen", ein "hohes MiBbrauchspotential haben" und unmittelibar
kgrperliche Schadigungen bei langerem Gebrauch hervorrufen, sind nicht
verboten und werden z.T. als GenuBmittel (in Bayern auch als Nahrungs-
mittel) bezeichnet, wohingegen andere Substanzen, die entweder wenig oder
gar nicht "abhdngig machen", ein '"niedriges MiBbrauchspotential" haben und
nachweislich praktisch nie zu irgendwelchen kdrperlichen Schadigungen

fihren, werden als Drogen bezeichnet und sind verboten.

Obwohl also "Drogen" global als gefdhrliche Substanzen angesehen werden,
gibt es auf der anderen Seite keine konsistente Fassung dessen, was Drogen
sind. Einige Substanzen, die von einigen als Drogen bezeichnet werden,
werden von anderen zu den GenuBmitteln gerechnet oder zu den Giften oder
zu den Medikamenten. (Medikamente kann man 'natirlich", solange sie
nicht aus dem Verkehr gezogen werden, wie z.B. Heroin, nicht als Drogen
bezeichnen. Medikamente dienen der Gesundheit bzw. der Bekdmpfung von
Krankheiten. Sie werden z.B. fir die Bekdmpfung von StreB (der dann
leichter ausgehalten werden kann) oder von Eheproblemen (die dann nicht
mehr so relevant sind) oder von Leistungsuniust (die durch Tiefschlaf und
Aktivierung Uberwunden wird) und von Zukunftsangst (die dann einfach ver-

schwindet) eingesetzt.)

Wir fassen zusammen: Es gibt keine allgemein akzeptierte Auffassung davon,
was Drogen sind und was als Drogen behandelt werden soll. Trotzdem gei-
ten Drogen in mystifizierender, globalisierender und ent-menschlichender

Weise als gefahrliche Stoffe.

2.2 Droge als erfahrungsvermitteltes Verhdltnis zwischen einer "psycho-

tropen" Substanz und einem konkreten Subjekt

Offensichtlich gibt es keine einheitlich akzeptierte Regel flir die Zuordnung
eines Stoffs zum Begriff Droge. In einem nicht (leicht) durchschaubaren
gesellschaftlichen ProzeB bildet sich eine Konvention, welcher Stoff als

Droge zu bezeichnen ist und welcher nicht. Diese Konventionsbildung ist
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noch nicht abgeschlossen. Wenn ein Stoff als Droge bezeichnet wird, dann
ist dieser Stoff auch geféhrlich.

Droge ist also - Uberlicherweise - ein Stoff, dem eine Verhaltensvorschrift
oder zumindest ein Appell zugeordnet ist. Das Adjektiv "geféahrlich'" fungiert

als Verbot oder als Warnung ("Vorsicht beim Gebrauch!").

Um von derartig unwissenschaftlichen Konventionen und damit von Mystifi-
kation, Globalisierung und Ent-Menschlichung wegzukommen, bendtigen wir
eine andere Fassung des Begriffs "Drogen". Zum Ausgangspunkt unserer
Uberlegungen machen wir den Sachverhalt, daB Drogen nicht als solche
irgendwo in der Realitat vorkommen. Es gibt sie nicht an und fur sich.
Vielmehr muB sich ein konkretes Individuum mit einem bestimmten Stoff in
Beziehung setzen. Dabei kann das Individuum Erfahrungen machen, und diese
Erfahrungen sind die Basis fliir die Konkretisierung des Verhdltnisses, das es
zu dem Stoff hat.

Die Stoffe, um die es dabei geht, kénnen ndher als "psychotrope" Substan-
zen bezeichnet werden. Das sind solche Substanzen, die dazu benutzt werden
kdnnen, psychische Prozesse und damit das Verhdltnis zwischen einer kon-
kreten Person und der Realitdt zu verdndern. Diese Verdnderungen werden

von einigen Menschen als negativ, von anderen als positiv erfahren.

Wir fassen von daher Drogen als ein erfahrungsvermittelites Verhﬁltnis7
zwischen einer psychotropen Substanz und einem konkreten Individuum. Das
Verhdltnis zwischen konkretem Individuum und psychotroper Substanz ist er-
fahrungsvermitteit: Ohne Erfahrung - so sagen wir - ist eine "psychotrope"
Substanz keine Droge. Sie ist nur dann Droge, wenn sie vom konkreten In-
dividuum zur Verdnderung seiner Beziehung zur Wirklichkeit (inklusive der
eigenen Person) benutzt wird. Im jeweils gegebenen Zusammenhang ist das
besondere Verhdltnis ndher zu spezifizieren, z. B. als Drogenkonsum oder als
Drogenabhéngigkeit.

Ein problematisches Verhditnis beginnt da, wo ein Mensch durch den Sub-
stanzgebrauch einen Realitdtsbruch férdert oder festigt.

7 Unserer Gesamtargumentation liegt die methodische Einsicht zu Grunde,
daB das Wesen eines Prozesses nicht ein "Ding'" oder ein in der Sache
eingeschlossener Tatbestand ist , sondern das prozessierende Verhdltnis
zwischen den Erscheinungen.
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Diese Fassung des Begriffs Droge weicht radikal von der Gblichen Form ab.
Zur Definition von Drogen werden weder bestimmte (chemische) Eigen-
schaften eines Stoffes gesucht, noch nach (ohnehin nie einheitlichen und
eindeutigen) "Wirkungen" eines Stoffes. Damit gibt es auch keine Liste von
Stoffen, die Drogen sind. Was eine Droge ist, bestimmt sich erst aus dem

Verhédltnis eines Menschen zu einer'psychotropen’Substanz.

Diese Definition ist nicht bequem, sie taugt jedenfalls nicht dazu, den Ein-
druck zu erwecken, als kdnnten durch Verhaltensvorschriften bestimmten
Substanzen gegeniber Probleme gel6st werden. Im Gegenteil: Verbote und
auch Nicht-Verbote sind nach dieser Definition erst einmal unbegrindet
und daher problematisch. Und wenn Verbieten schon ein Problem ist, dann
ist erst recht die Bestrafung fiir eine Ubertretung problematisch.

Und selbstverstandlich auch Therapie.

Damit ist es auch unméglich, die Drogen mystifizierend als Krankheitser-
reger anzusehen die sich, nicht wie, sondern als solche ausbreiten. Wenn
Krankenkassen Therapien finanzieren, dann ist das langst kein Beweis dafir,
daB "Drogen'" Krankheitserreger und Drogeneinnahme eine Krankheit ist.
(Die Kosten fiir Geburten werden ja auch von der Krankenkasse Ubernom-

men, ohne daB Schwangerschaft mit Krankheit gleichgesetzt wiirde.)

Drogen als ndher zu bestimmendes Verhdltnis zu fassen, macht es maéglich,
Drogenkonsum und Drogenabhidngigkeit als besondere Verhéitnisse anzusehen.
Darauf werden wir im folgenden eingehen.

Zuvor noch eine Anmerkung: Droge als erfahrungsvermitteltes Verhdltnis
eines konkreten Menschen zu einer"psychotropen' Substanz zu fassen, impli-
ziert, daB dieses Verhdltnis im Zusammenhang mit anderen Verhdltnissen zu
sehen ist mit der Lebensweise des Individuums, seiner konkreten gesell-
schaftlichen Lage und Position und den Ubergeordneten Bedingungen und den

realisierten oder nicht-realisierten Mgglichkeiten usw.

Drogenarbeit 4Bt sich von hier aus ohne Verklrzung nicht anders denken
als ein Verhdltnis zwischen Droge (die selbst als Verhdltnis gefaBt ist)und
anderen Verhdltnissen und einem Drogenarbeiter, samt dessen {beraus viel-
faltigen Verhdltnissen.

Ein Verhaltnis des Drogenarbeiters ist auf jeden Fall sehr wichtig fir die

Ausrichtung seiner Praxis: Wie verhdlt er sich gegeniber den zuvor ange-
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fihrten Verhaltensvorschriften/Appellen, die den Drogenbegriffen weit-
gehend immanent sind? Unterwirft er sich ihnen oder widersetzt er sich

- oder bemerkt er sie gar nicht?

2.3 Drogenkonsum als bewuBter, lebensweisebegleitender Gebrauch "psycho-

troper" Substanzen zur Steigerung des Wohibefindens

Indem wir Drogenkonsum als besonderes Verhdltnis eines konkreten Men-
schen zu einer "psychotropen' Substanz ansehen, haben wir eine durchaus
hadufig formulierte Dichotomisierung der Verhdltnismdéglichkeit in entweder
Nicht - Gebrauch oder Abhangigkeit vermieden. Wir gehen davon aus, daB es
als dritte Moglichkeit Drogenkonsum gibt. Drogenkonsum ist insofern unpro-
blematisch, als er die Lebensweise lediglich begleitet und nicht selbst

Lebensweise ist.

Eine'"psychotrope'" Substanz wird als Mittel fir Zwecke verwendet, die so
beschaffen sind, daB ihre Verwirklichung nicht die Selbstverwirklichung des
Drogenkonsumenten behindert. (Selbstverwirklichung meint hier nicht die
konkurrenzbezogene Durchsetzung eigener Interessen durch Unterdrickung
anderer, sondern den Versuch, die eigenen Lebensbedingungen durch EinfiuB
auf die Prozesse zu andern, in denen diese bestimmt werden, mit der Per-

spektive der solidarischen Gestaltung der Lebensbedingungen.)

DaB es Drogenkonsum (z.T. auch bezeichnet als kontrollierter Drogenge-
brauch) gibt, ist vielfdltig belegbar. Selbst Heroin wird von einer ganzen
Reihe von Leuten Uber Jahre hinweg nur an Wochenenden oder noch selte-

ner gebraucht.

Durch die angegebene Definition von Drogenkonsum ist selbstverstédndlich
nicht geklart, ob bei einem konkreten Menschen tatsdchlich Drogenkonsum
vorliegt oder ob er sich vielleicht selbst etwas vormacht, sich tduscht,
eigentlich schon abhéngig ist. Diese Frage ist nur mit dem Betroffenen zu-
sammen zu kldren. Es ist jedenfalls diese Té&uschungsmdglichkeit, die die

Gefdhrlichkeit des Gebrauchs'psychotroper' Substanzen ausmacht.

Einerlei, ob es sich in einem konkreten Fall "wirklich" um Drogenkonsum
handelt oder nicht, allein die Moglichkeit, daB es Drogenkonsum gibt, wirft

eine Reihe von Fragen fir Praktiker auf:
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- Welches Verhaltnis gibt es zu Drogenkonsumenten?

- Was ist eine angemessene "Strategie" flir beispielsweise zehn Jahre
Marihuana - Konsum, Alkoho! -Konsum, Nikotin - Konsum, Heroin - Konsum:
Strafe? Therapie?

_  Welches Verhaltnis nimmt jemand gegeniber der Forderung nach
Therapie /Strafe angesichts der Mdglichkeit von Drogenkonsum ein?
Soll /muB dabei nicht das Bundnis z.B. mit Juristen gesucht werden, die
eine grundlegende Neufassung des BTM fordern?

- Wie verhdlt sich ein Praktiker zu '"seiner" Institution bzw. Forderungen
im Hinblick auf Strafe/Therapie?8

2.4 Drogenabhidngigkeit als weitreichende realitatsbruchférdernde Unterwor-
fenheit unter den Gebrauch "psychotroper" Substanzen

"Drogenabhéngigkeit" ist ein gefdhrliches Wort, weil es Praxis falsch auszu-
richten vermag. Dieses Wort legt nahe, daB ein Mensch 'unter dem Diktat
der Drogen steht'", "der Wirkung der Drogen ausgeliefert ist", sich zur
Droge als einer Bedingung in seinem Leben nicht mehr bewuBt in Beziehung
setzen kann. Daraus ergibt sich als einzig humane Handlungsweise, daB
Drogenabhangige aus ihrer Abhéngigkeit herausgeholt werden missen, daB
man ihnen helfen muB auch gegen das, was man noch als "ihren Willen"
bezeichnen konnte. Dieser eigene Wille ist aber nur Schein, einen eigenen
Willen kann es nicht geben, weil ja Drogenabhédngigkeit einen eigenen

Willen ausschlieBt.

Mit dem Wort Drogenabhéngigkeit gerdt man gefdhrlich nahe an die Vor-
stellung, daB Menschen Bedingungen so ausgeliefert sein kdnnen, daB sie
sich dazu nicht mehr bewuBt verhalten kénnen. (Mag sein, daB es so etwas
bei schwersten Vergiftungen oder im Delir gibt, aber das gibt es nicht fir

die sonstigen Fille, bei denen von Drogenabhidngigkeit gesprochen wird.)

Wir gehen davon aus, daB sich Menschen auch zu ihrer Drogenabhiangigkeit

bewuBt verhalten kénnen und dies auch tun. Fir diesen Sachverhalt gibt es

8  Zum Problemkreis "Entkriminalisierung von Drogenkonsum und -ab-
hangigkeit" gibt es mittlerweile einen beachtlichen Diskussionsstand und
darin eingeschlossen viele direkte rechtspolitische Vorschidge. Vgl. bes.
BOSSANG /MARZAHN /SCHEERER (1983).
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eine Reihe von Belegen. Es gibt bei allen "psychotropen” Substanzen Leute,
die, selbst nach exzessivem Gebrauch, ohne Unterstiitzung durch Profis den
Gebrauch eingestellt oder eingeschrénkt haben. (Man spricht in diesem Zu-
sammenhang von Selbstheilung oder Spontanremission o.4.) Was die'psycho-
trope" Substanz Heroin betrifft, so sei an die US-Soldaten in Vietnam er-
innert, die Heroin in Vietnam benutzt haben und nach den Ublichen Regein
auch abhédngig waren, nach ihrer Rickkehr in die USA aber allergrdBtenteils
den Konsum von Heroin einstellten. Es ist auBerdem daran zu erinnern, dafB
Heroin zu Beginn dieses Jahrhunderts {ber etwa 20 Jahre weltweit als
Medikament der Firma Bayer vertrieben wurde und daB Heroin ein gesetz-
lich geschitztes Warenzeichen darstellte. Heroin galt insbesondere als Be-
ruhigungsmittel bei Husten fiir - so wortlich - GroBvater und Enkel!

Auch hier ist offensichtlich, daB -zig/-hundert Millionen "Abhangige' sich
selbst aus ihrer "Abhangigkeit" befreien konnten. Therapie war nicht nétig.
Strafe auch nicht.

Zu erinnern wdare auch an Untersuchungen die nachweisen, daB auch unter
den sozusagen ''normalen' Bedingungen unserer Geselischaft Leute, die Uber
Jahre hinweg standig und in groBen Mengen Heroin genommen haben, den

Heroin -Gebrauch '"von alleine" einstellen.

Wir konnen weiterhin davon ausgehen, daB zumindest in unserer Umgebung
jedermann weif3, daB Entzige in Kliniken unterstiitzt werden. Es ist als eine

bewuBte Entscheidung anzusehen, davon keinen Gebrauch zu machen.

Auch "Ruickfélle'" konnen als Beleg eines bewuBten Verhdltnisses zur
eigenen Abhdngigkeit angesehen werden. Immerhin bedeutet ein Ruckfall,
daB es eine zwischenzeitliche Phase gegeben hat, in der jemand eine Droge

- ganz sicherlich bewuBt - nicht genommen hat, bzw. nicht abhdngig war.

Wir gehen also insgesamt davon aus, daB ein Mensch in bezug auf seine
Abhédngigkeit in noch ndher zu bestimmender Weise Subjekt ist. Zumindest
in Phasen seiner Abh&ngigkeit sind Entscheidungen Uber die Fortsetzung der

Abhdngigkeit mdglich.

Das Problem bei der Drogenabhdngigkeit besteht darin, daB jemand sein
Leben weitgehend nach den Erfahrungen, die sich ihm im Drogengebrauch
erschliefen, ausrichtet. Die Wirklichkeit ist nicht mehr so zugdnglich, wie
sie es ohne den Gebrauch der Droge ware. Damit sind weder die tatsdch-
lich vorhandenen Méglichkeiten zur Erweiterung der eigenen Handlungsfahig-
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keit "sichtbar' noch sind die Bedingungen, die objektiv die je eigene Ent-

wicklung behindern und méglicherweise verdndert werden kénnten, erkenn-
bar.

in der Drogenabhéngigkeit zieht sich ein Individuum gleichsam von seinen
Entwicklungsmoglichkeiten zuriick, und dieser Rickzug wird durch den fort-
jaufenden Gebrauch der Droge gefdrdert/gefestigt.

Auch die Wahrnehmung eines Bedirfnisses nach Entwicklung wird phasen-

weise ausgeschlossen, ohne daB damit das Bedlrfnis als solches "weg'" wdre.

Damit ist Drogenabhéngigkeit gegeniber Drogenkonsum etwas qualitativ
Neues:

Realitdt wird in einigen relevanten Aspekten durch den Gebrauch von
Drogen ausgeblendet, man halt sie sich sozusagen vom Leib. Auf jeden Fall
verdndert sich die Beziehung des Individuums zu seiner Wirklichkeit inklusive
seiner eigenen Person. Das meinen wir, wenn wir in diesem Zusammenhang
von einem Realitdtsbruch sprechen.

Wir fassen Drogenabhangigkeit somit als weitreichende, realitétsbruchfér-
dernde Unterworfenheit bzw. Unterwerfung eines konkreten Individuums

unter den Gebrauch "psychotroper" Substanzen.

Ist beim Drogenkonsum der Gebrauch "psychotroper' Substanzen Mittel zum
Zweck, zur lebensweisebegleitenden Steigerung des Wohibefindens (Aktivie-
rung, Entspannung), so ist er in der Drogenabhingigkeit quasi "Mittel" zur
Aufhebung eines angemessenen Realitdatsbezuges. Drogenabhdngigkeit stellt
damit eine entwicklungsbehindernde Bedingung im Leben eines Individuums

dar. Zu dieser Bedingung kann sich aber das Individuum bewuBt verhalten.

3. Drogenabhangigkeit als Lebensweise

Aus der im letzten Unterabschnitt angedeuteten Grundsatzbestimmung von
Drogenabhingigkeit ergibt sich nun die Aufgabe, diese genauer zu entfalten.
Dazu dient dieser Punkt; um ihn besser zu verstehen, sei dreierlei vorweg-
geschickt:

~ Es handelt sich bei den nachfolgenden Gedanken um Zwischen- und

Teilresultate "auf dem Weg" zu Fallstudien.
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- Es werden einzeine Elemente in der Lebensweise von Drogenabhdngigen
benannt; damit ist zwar behauptet, daB alle diese Aspekte mit der Drogen-
abhangigkeit im Zusammenhang stehen, nicht aber, daB alle Elemente in
allen Féllen auftreten missen (z.B. sind ja nicht alle "psychotropen' Sub-
stanzen verboten).

- Zugleich unternehmen wir hier den Versuch, typische subjektive Ent-
wicklungswiderspruchsverhdltnisse herauszuarbeiten und so einen Beitrag zur
Entwicklung jenes 'gesellschaftlich-subjektiven Widerspruchs- und Zusam-
menhangswissen" zu leisten, welches HOLZKAMP (in diesem Band, Pkt. 3.2)

als konstitutiv fir die psychologische Berufspraxis herausgestellt hat.g

3.1 Gebrochener Realitdtsbezug und subjektive Vergleichgiltigung:

Leiden unter einer als unwichtig deklarierten Realitat

Bei Drogenabhdngigkeit ist die Lebensauffassung des betreffenden Indivi-
duums dadurch mitcharakterisiert, daB es objektiv Wichtiges als subjektiv
Gleichguitiges ansieht, d.h. die Bedingungen, Bedeutungen, Prozesse und
Entwicklungen, von denen sein Leben tatsdchlich in bedeutsamen MaBe ab-
hdngig ist, werden aus dem subjektiven Erlebnishorizont ausgeklammert,
""gestrichen'", nicht in ihrer Relevanz zur Kenntnis genommen. Diese
Gleichgultigkeit ist emotionales Moment des geddmpften, gebrochenen
Realitatsbezugs, der selber die Form sozialer Deklassierung und Ausgrenzung
annehmen kann, z.B. durch
- Arbeitslosigkeit, unsichere Beschaftigung, geringe Ent!ohnung;
"Methoden" ersatzweiser Geldbeschaffung zum Lebensunterhalt (etwa
Einbriche, Félschungen, Prostitution);

9  Wir stitzen uns dabei auf aktualempirisches Material

- aus unserer "Selbstaufhdrer' -Studie (vgl. BRAUN/GEKELER,
1983, bes. Kap. 5; GEKELER, 1983)

- aus der Diplomarbeit von PETERS (1986, bes. Bd. 2: Anhang);

- aus der Diplomarbeit von GANSER/WIENRANK (1986, bes.
S.233 ff. und S.256 ff. (Anhang));

- aus Seminaren zur Drogenabhdngigkeit, die wir gemeinsam mit
Betroffenen durchgefiihrt haben; und

- auf Erfahrungen in Drogenveranstaltungen mit Schilern, Lehrern
und Eltern.

Wir versuchen hier zugleich die generelle Konzeption des péddagogisch-

therapeutischen Handelns (vgl. z.B. BRAUN, 1983) fiir die Drogenarbeit

zu Uberprifen und zu spezifizieren.
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_ schlechte bzw. unsichere Wohnverhéaltnisse;

- hohe Verschuldung.

Diese objektiven Tendenzen verscharfen sich durch die Drogenabhéngigkeit
nochmals erheblich (z.B. dann, wenn die "psychotropen" Substanzen illegal
und sehr teuer sind) und legen es nahe, den subjektiven Rickzug aus der
Realitat fortzusetzen und zu vertiefen, sich damit aus den Zukunftsperspek-
tiven, den Aufgaben, Verantwortungen und Anstrengungen, der Standpunkt -
und Interessenbeziehung, somit insgesamt von den Entwicklungserfordernissen
zuriickzuziehen. An die Stelle einer grundsatzlich mdoglichen Entwicklungs-
und Alltagskontinuitdt tritt eine ziellose, "chaotische" Lebensweise. Der
psychische Mechanismus der subjektiven Vergleichgiltigung wehrt die mégli-
chen und spontan auftretenden emotionalen Konsequenzen dadurch ab, daB
jetzt Wichtiges zum Fremden wird. Es handelt sich hier tatsdchlich um
einen Abwehrmechanismus, weil ich als betroffenes Individuum von diesen
objektiven Realitdtsaspekten tatsdchlich weiterhin abhédngig bleibe, ja noch
abhdngiger werde, weil immer weniger konstruktive Wirklichkeitseingriffe
stattfinden. Diese objektiven Lebensumstdnde flhren zu psychischen
Leidenszustdnden, die durch den "Mechanismus'" der subjektiven Vergleich-
gultigung abgeschwécht werden.

Der subjektive Widerspruch besteht hier darin, daB ich unter etwas leide,
was ich eigentlich gar nicht wichtig finde; so entsteht die emotionaie Be-
findlichkeit des leidlosen Leidens, dem Leiden daran, daB ich keine Angst

mehr habe, etwas zu verlieren.

3.2 Aufhdren und Weitermachen

Wir haben Drogenabhéngigkeit bestimmt als weitreichende (d.h. nicht tota-
le) realitdtsbruchférdernde Unterworfenheit unter den Gebrauch "psycho-
troper" Substanzen. Ein genaueres Verstehen dessen, was Drogenabhdngig-
keit ist, macht eine Kldrung notwendig, wie weit diese Unterworfenheit
reicht.

Wir gehen davon aus, daB die Unterworfenheit nicht ungebrochen ist, son-
dern mehr oder weniger durchkreuzt ist oder abgelGst wird vom Wunsch, sie

zu Uberwinden.

In Analogie zur Ublich gewordenen Betrachtung von Medikamenten koénnen
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wir bei "psychotropen' Substanzen auch davon ausgehen , daB sie sozu-
sagen Haupt- und Nebeneffekte haben. Als '"Haupteffekte' bezeichnen wir
diejenigen Erfahrungen, die Menschen beim Gebrauch der"psychotropen' Sub-
stanzen machen, die ihnen angenehm oder erwlnscht sind. Unter '"Neben-
effekten'" waren dementsprechend die Erfahrungen, die unerwinscht sind, zu
verstehen. Haupt- und Nebeneffekte beschreiben somit jeweils individuelle
Erfahrungen und sind nicht einem Stoff als solchem zuzurechnen. So kann
etwa bei einer Person '"Beruhigung" als Haupteffekt, bei einer anderen als
(unerwiinschter) Nebeneffekt wirksam werden. Zudem kann es zu intraindi-
viduellen Verdnderungen kommen: Was flir eine Person jetzt als Haupt-
effekt gilt, kann spater als Nebeneffekt Bedeutung erlangen.

Durch diese Betrachtung ist es mdglich, eine weitreichende Ambivalenz in
der Drogenabhdngigkeit aufzuschlisseln. Zwar 148t sich eine 'psychotrope"
Substanz flr eine bestimmte Person dazu benutzen, eine erwlinschte Erfah-
rung zu generieren, aber damit ist im allgemeinen auch ein Nebeneffekt
verbunden. Wenn zum Beispiel jemand Lust hat, sich '"zuzudréhnen', dann
bedeutet dies auch, daB er die préazise Wahrnehmung von sich und seiner
Welt verliert und kaum noch erkennen kann, was er eigentlich will, welches
ihm wichtige Bedirfnisse sind oder gar, wie diese befriedigt werden kénnen.
Die Welt ist "zu weit weg". In diesem Zustand kann es zu einer vorliber-
gehenden Beendigung des Drogengebrauchs kommen. Hin und wieder muf
man sozusagen nachsehen, was "eigentlich los ist".

Aus solcheriei Ambivalenzen kommt es dann in der Drogenabhéngigkeit zu
einem schillernden "Aufhdren-und-doch-weitermachen-wollen". Weiter-
machen bedeutet, die Nebeneffekte in Kauf zu nehmen. Aufhdren bedeutet,
auf die Haupteffekte zu verzichten, derentwegen sozusagen eine “psychotrope"
Substanz "indiziert" ist. Haupt- und Nebeneffekte beschrdnken sich nicht
auf stofflich indizierte psychische Verdnderungen, sondern beziehen sich auf
die kdrperlichen Effekte (z.B. Begleiterkrankungen) oder auf den sozialen
Bereich (Anerkennung in einer bestimmten Gruppe bei mdglicherweise sogar
gleichzeitiger Isolation in dieser Gruppe oder beziiglich anderer Gruppen).

Fir Drogenarbeit wichtig ist dann diese Sichtweise, daB in der Drogenab-
hangigkeit bereits"Kréfte'"vorhanden sind, die auf ihre Uberwindung dringen.
Drogenarbeit ist damit nicht ein Kampf gegen ..., sondern vielmehr eine
Unterstitzung von ... Ausgangspunkt der Drogenarbeit ist damit die allge-
meine Situation, daB jemand in der Drogenabhdngigkeit zur Zeit noch
etwas tut, was er eigentlich nicht weitermachen mdchte, es aber dennoch tut.
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3.3 Das Erleben des psychischen Vacuums

Hier handelt es sich um eine spezifische Ausprdgung des Widerspruchs im

leidlosen Leiden, denn das psychische Vacuum ist subjektiver Ausdruck

- tatsdchlicher Entwicklungsblockaden,

_  der realen Aushdhlung der interpersonalen Beziehungen (etwa durch die
Beschréankung auf die Beschaffung und den Gebrauch der 'psycho-
tropen" Substanzen),

- der sehr briichigen Verbundenheit mit anderen Drogenabhdngigen (be-
sonders in der "Scene"),

- der weitgehenden Beschrankung auf die unmittelbare Gegenwart,
(speziell dann, wenn der Alltag durch den kurzatmigen Ritus von Geld-
beschaffung, "Stoff"beschaffung und GenuB gekennzeichnet ist).

Diese objektiv feststellbare weitreichende kulturelle Verarmung meiner
Lebensweise erfahre ich als eigene und fremde "Ode", die einen nur noch
"ankotzt", als Erfahrung, keine Geflhle mehr zu haben (bzw. dies zu
glauben). Das so entstandene tiefe Unbehagen lber mich, die anderen, die
Welt, versuche ich dann durch "coolness" zu Ubertlinchen., Dies ist in be-
stimmten Scenes sogar ein objektives Erfordernis, um "drin"” bleiben zu
kénnen, um "in" zu bleiben, denn wer Geflhle zeigt, der ist unten durch,
mit dem will man nichts mehr zu tun haben. Bin ich also in gewissen
Grenzen ehrlich zu mir selber, zu meinen Geflihlen, veriiere ich auch noch
die letzten Beziehungen (hier besser: die letzten Kontakte).

Der subjektive Widerspruch liegt darin, daB ich meine eigene Erlebnisun-
féhigkeit erlebe; d.h. ich erlebe etwas, bewerte etwas, was es "eigentlich"

schon gar nicht mehr fiir mich gibt bzw. geben soli.

3.4 Kaorperliche Erschdpfung: Ein besseres Leben mit einem schlechteren
Kérper

Wir hatten in unserer Drogendefinition (vgl. Pkt. 2.2) die Frage. der
"kOrperlichen Abhingigkeit" bewuBt ausgeklammert; aber wir leugnen
keineswegs, daB es "im Zusammenhang" mit der Drogenabhiingigkeit in be-
stimmten "Féllen", bei bestimmten Verlaufsformen, zu kdrperlichen Schadi-
gungsprozessen kommen kann und kommt. Diese resultieren u.a. aus:

- der (rein) quantitativen Uberiastung des Koérpers mit dem "psycho-
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tropen" Stoff,
- der Unreinheit (im medizinischen Sinne) der eingenommenen "Stoffe",
- der Notwendigkeit, sich das Geid bzw. die "Stoffe" auf eine Art und
Weise zu 'besorgen", die gesundheitsschadigenden EinfluB auf die ge-
samte Lebensweise haben (z.B. mangelnde/schlechte Erndhrung,

schiechte Wohnverhéltnisse, wenig Schiaf, fast gar keine Erholung).

Also auch bei den koérperlichen Schadigungsprozessen gibt es keinen 'an
sich" wirksamen Zusammenhang zwischen dem Gebrauch der "psychotropen'
Substanzen und den "k&rperlichen'" Verdnderungen; das ist noch nicht einmal
im Fall der direkten Einwirkung auf den menschlichen Stoffwechselprozef3
so, denn nicht jeder Korper reagiert auf die gleiche Substanz gleich,
manchmal noch nicht einmal &hnlich, sondern sogar gegensatzlich, wie beim
Alkohol festzustellen, der die einen munter und die anderen schlafrig
macht. Erst recht gibt es keinen derartigen "EinfluB", wenn es um meine
Gesamtbefindlichkeit geht.

Ich gerate an dieser Stelle in den subjektiven Widerspruch, daB ich ver-
suche, meine "Seele zu retten" und dafiir/dabei "meinen Ko&rper opfere",
daB ich eine Dimension meines Wohlbefindens (meine kdrperliche Gesund-
heit) in einen Gegensatz bringe zu einer anderen (psychische Spannungen
zurlickdrdngen u.4.) und damit zugleich das Gesamtbefinden (ggf. drastisch)

schmalere.

3.5 Kriminalpolitisch-juristische Ausgrenzung: Vergesellschaftung durch

Isolierung

Dies betrifft selbstverstdndlich nur jene Substanzen, die illegalisiert wurden

10). In bestimmten

(woflr es u.E. keine konsistenten Begriindungen gibt
Féllen ist es sogar so, daB durch die Kriminalisierung {berhaupt erst die
Drogenkarriere ausgeldst wird, weil ndmlich ein Individuum verfolgt wird,
das illegalisierte, aber tatsdchlich unbedenkliche Substanzen konsumiert, so
in seiner Lebenslage eine drastische Verschlechterung erfdhrt und diese
mit einem begrenzten oder weitreichenden psychischen Realitatsbruch

"beantwortet" (im Ubrigen ist fiir diejenigen individuen, die aufgrund

10 Vgl. dazu BOSSONS/MARZAHN /SCHEERER (1983).
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anderer Zusammenhénge schon Erfahrungen mit der Polizei, den Gerichten
und dem Strafvollzug gemacht haben, eine solche lllegalisierung subjektiv
u.U. von geringer Bedeutung).

Die hier gemeinte Abschreckungsjustiz beinhaltet den subjektiven Wider-
spruch, daB etwas (ndmlich bestimmte '"psychotrope' Substanzen) ausge-
grenzt wird, was relativ vergesellschaftungsunabhdngig ist. Die subjektive
Zustimmung zu dieser rechtspolitisch unbegriindeten/unbegrindbaren Aus-
grenzung soll ausgerechnet einen begriindeten Beitrag zu meiner sozialen
integration leisten. D.h. ich soll etwas fiir verninftig halten, was Uberhaupt
nicht verninftig ist, ich soll zur angeblichen Erhaltung meiner Entwick-
lungsféhigkeit '"Sachen'" meiden, die diese gar nicht gefédhrden, ja nicht
einmal ernstlich berihren, ich soll also einen allgemeinen Widerspruch
zwischen diesen "Stoffen'" und meinen Interessen und Bedirfnissen sehen

und anerkennen, obwoh! es ihn gar nicht gibt.

3.6 Gesellschaftsverieugnung als Gesellschaftskritik

Auch wir sind, wie SCHULTZE (1980, bes. S.187 ff.), gerade bei Heroinab-
héngigen auf das Phianomen gestofien, daB in ihrer Biographie der psychische
Widerstand gegen duBere Zwinge (alle Art von "Druck"), also eine hohe
Empfindsamkeit gegeniiber blirokratischen Verregelungen des eigenen Lebens
eine gewisse Bedeutung hat. Die Drogenabhdngigkeit bekommt in solchen
biographischen Zusammenhdngen dann einen progressiven Touch, eine sub-
kulturelle Komponente, ja sie wird manchmal sogar in Verbindung gebracht
zu explizit politischen Absichten und Handlungen. In manchen Fillen
schimmert das aber nur indirekt durch, wenn ndmiich die eigene Drogenab-
héngigkeit als Antwort auf den Erlebnishunger, auf den Wunsch, mal etwas
AuBergewshnliches = Unerlaubtes zu machen, interpretiert wird. Darin
steckt dann eine simple Umkehr der birokratischen Lebensverregelung:
Freiheit wird jetzt verstanden als Abldsung und Auflésung von allen Be-
dingungen und Verantwortlichkeiten, als soziale und personale Beziehungs-
losigkeit. Diese "kritische" Interpretation und Perspektive ist in bestimmten
Fallen lebenspraktisch so tief verankert, daB die Betreffenden auch nach
der Uberwindung ihrer Abhidngigkeit nicht ins "normale" birgerliche (ge-
nauer: klein-blirgerliche) Leben "zuriickkehren", sondern ein irgendwie ge-

artetes alternatives Leben und Produzieren bevorzugen.
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Subjektiv widerspriichlich ist hieran, daB Kritik an etwas gelbt wird, was
gar nicht da ist: Indem ich ndmlich Kritik als Verleugnung betreibe, ent-
ziehe ich meinen Begrindungen die Voraussetzungen, den Grund; ich will im
Leben was erleben, aber dafilir nichts bzw. wenig tun. Diese realitatsver-
leugnende Kritik entzieht sich selbst die Basis und vertieft damit die Not-
wendigkeit der Kritik, die dann noch mehr Verleugnung notwendig macht,
usw. Dies zumindest so lange, wie ich der regressiven Logik dieses Wider-
spruchsverhiltnisses folge; die progressive Logik liegt in der schon oben an-
gedeuteten MGglichkeit einer besseren, genaueren, treffenderen Bestimmung

meiner Bedlrfnisse und der Wege ihrer Befriedigung.

4. Strukturierende Elemente der Drogenarbeit

Die Funktionalitdt von Drogenabhangigkeit fir einen konkreten Menschen
wurde bereits in zentralen Aspekten und in ihrer Widersprichlichkeit im
letzten Abschnitt dargestellt. Dort ging es darum herauszuarbeiten, worin
sozusagen der subjektive Nutzen von Drogenabhéngigkeit bestehen kann und
welche Widerspriche dabei auftreten. Insofern wir Drogenabhéngigkeit als
Lebensweise verstehen, besteht das Ubergeordnete Ziel der Drogenarbeit

darin, die Anderung der Lebensweise zu unterstiitzen.

4.1 Ubergreifendes Ziel: Erarbeiten/Erreichen einer neuen L ebensweise
durch unterstitzte Selbsthiife

Die Ausfihrungen in Pkt. 3 unseres Beitrags lassen sich dahingehend zu-
sammenfassen, daf Drogenabhdngigkeit in gewisser Weise und in sich
widersprichlich subjektiv funktional ist. Fiir einen bestimmten Menschen hat
das Leben in der Drogenabhangigkeit einen positiven Wert, wenngleich
dieses Werthaben nicht widerspruchsfrei ist. Wollen wir die subjektive Funk-
tionalitdt der Drogenabhdngigkeit fir einen bestimmten Menschen verstehen,
dann mussen wir diejenigen Argumente finden, derentwegen ein Leben in
der Drogenabhéngigkeit "sinnvoll" erscheint. Wenn uns dies gelingt, dann
verstehen wir, weshalb jemand so und nicht anders lebt. Dann ist die ent-

sprechende Lebensweise nicht nur einfach da, sondern ist begriindet. Dabei



- 167 -

spielt es zundchst keine Rolle, ob uns eine Begriindung Uberzeugt oder
nicht. Wichtig ist nur, daB wir - und auch die Betroffenen - sehen, wie die
Lebensweise begriindbar ist. Selbstverstdndlich kann die Analyse der subjek-
tiven Funktionalitdt nur zusammen mit den jeweils Betroffenen durchgefiihrt
werden. Wie explizit und umfénglich dies geschieht, ist im Einzelfall zu
entscheiden. Es macht aber einen gewaltigen Unterschied aus, ob Drogen-
arbeitern Drogenabhdngigkeit als bizarr und unverstédndlich erscheint oder ob
sie sie von vornherein als irgendwie begrundbar ansehen. Und fiir Betroffene
kénnte das Finden der (impliziten) Begrindung einen ersten Schritt dar-
stellen, sich zum eigenen Leben bewuBter verhalten zu kénnen (vgl. auch
Pkt. 1.1/1.2 dieses Beitrags).

Um etwas zu veranschaulichen, was mit dem Finden von Begrindungen ge-
meint ist, sei im folgenden ein Beispiel gegeben.

K. leidet darunter, nicht so von anderen geschatzt, geliebt und bewundert
zu werden, wie er das gern hdtte. Er sieht einerseits keine Mdglichkeit,
diesen Zustand zu é&ndern, hdlt aber andererseits an diesem Ziel fest. Er
macht die Erfahrung, daB im Gebrauch von Drogen dieser Mangel in seinem
Leben eigentimlich "bedeutungslos”" und damit. weniger belastend wird. Die
Drogenabhéngigkeit, in die er hineingerat, verhindert zugleich, daB er in der
Bemihung, mehr geschdtzt, geliebt und bewundert zu werden, MiBerfolge
haben kann: Er unternimmt erst gar nichts in dieser Richtung. So gesehen

erscheint fir ihn ein Leben in Drogenabhdngigkeit subjektiv funktional.

In diesem Beispiel wadre es Ubrigens unangemessen, K. einfach klarzuma-
chen, daB er sein "falsches" Ziel aufgeben mdsse, damit er gleichsam be-
dirfnislos, aber glicklich - ohne Drogen - leben kénne. In seinem Bedirfnis,
geschatzt, geliebt und bewundert zu werden, kdnnte sich ndmlich in verzerr-
ter und verklrzter Form ein grundlegendes Bedirfnis nach sozialer Integra-
tion und Anerkennung ausdriicken, das durch die Aufforderung "bedirfnisios"
zu sein, quasi eliminiert und verfehlt wirde. Drogenarbeit hédtte an dieser
Stelle eine Neugrindung sozialer Beziehungen zu unterstiitzen, die in der

Perspektive auf Selbstentfaltung in solidarischem Handeln hinausliefe.

Dieses Ziel ist unseres Erachtens nur durch die Unterstltzung von Selbst-
hilfe zu erreichen. Wir meinen damit Bemihungen und Prozesse, wie wir sie
von Menschen erfahren haben, die ihren Heroingebrauch 'von alleine'" be-
endet haben (vgl. BRAUN/GEKELER, 1983, Kap. 5). Wenn in diesem

Zusammenhang jemand sich gleichsam sagt: "ich helfe mir selbst!", dann
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bedeutet das zunachst einmal nicht einfach einen selbstmanipulativen Ein-
griff in die eigene Psyche. Selbsthiife ist immer verbunden mit der Veran-
derung der Lebensweise, reicht also uber die Verdnderung eigener Inner-
lichkeit qualitativ hinaus. Zuweilen, das haben wir in unseren langjdhrigen
Bemidhungen um Selbsthilfeférderung gesehen, kann allerdings Selbsthilfe
gleichsam steckenbleiben im Versuch, sich selbst innerlich zu &ndern und
das sonstige Leben sowie die entsprechenden Lebensbedingungen so zu be-
lassen, wie sie sind. Dann ist eine so '"bescheidene'" Losung aber erkauft
durch eine Unterdrickung vorhandener Winsche, Bedirfnisse und Hoffnun-
gen. Die Bemihungen, eigene Hoffnungen zu unterdriicken, machen das
Leben geradezu hoffnungslos. Selbsthilffe muB, wenn sie zu befriedigender
Veranderung fUhren soll, einerseits vorhandene Verkiirzungen und Verzerrun-
gen der Wahrnehmung von sich selbst als Mensch (teilweise) Uberwinden und
auBerdem auf die Realisation vorhandener Moglichkeiten im Leben hinaus-
laufen. Beides ist in bestimmten Lebenssituationen unter Umstdnden so
schwer, daB die betreffenden Menschen dies nicht alleine, ohne Unterstit-
zung anderer, zu erreichen vermdgen. In Gesprdchen weisen Leute, die
offensichtlich erfolgreich ihre Heroinabhdngigkeit, ohne die Unterstiitzung
von Fachleuten Uberwunden haben, demgema&B einheitlich darauf hin, daBl sie

die Unterstitzung anderer Menschen gewinnen konnten.

Drogenarbeit als Unterstitzung von Selbsthilfe erschopft sich also nicht im
Versuch, die intrapsychischen Prozesse allein zu verdndern, werkelt nicht an
jemandes Geist und Seele herum, sondern ist auf Unterstitzung jemandes
Bemihungen gerichtet, seine Lebensweise zu &ndern. Dabei reicht es nicht,
diese Bemihungen zu 'verstdrken', indem man Zustimmung &uBert: "Gut
so!", "Weiter so!". Vielmehr ist es nétig, sich selbst als Drogenarbeiter auf
den Weg zu machen um zu sehen, ob es gelingt, beispielsweise fir jeman-
den eine Bleibe zu finden, der noch nicht aufgehért hat zu fixen. So etwas
ist schwierig und zeigt schnell, wie wenig reden alleine hilft und konfron-
tiert den Drogenarbeiter mit Widerstdnden gegeniber angemessener Selbst-
hilfe. Den Widerstdnden kann er nur entgehen, indem er sich "bescheiden"
hinter seinem Schreibtisch verschanzt und andere Handlungsmdglichkeiten als

“"zu gefdhrlich" aus seiner Phantasie ausgeblendet sein l4Bt.

Drogenarbeit als Unterstiitzung von Selbsthilfe kann sich auch nicht darauf
beschranken, als Ziel lediglich ein drogenfreies Leben zu verfolgen.

"Drogenfreiheit" ist aufgrund unserer Ausfihrungen nicht das Problem,
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sondern die Uberwindung von Drogenabhingigkeit, die wir als Lebensweise
charakterisiert haben. Und dementsprechend ist Selbsthilfe nicht verkirzt zu
sehen als bloBes Beenden des Gebrauchs einer'psychotropen' Substanz, son-
dern ist mit dem Bemihen gleichzusetzen, das auf die Verwirklichung einer

neuen Lebensweise gerichtet ist.

Wir sehen Selbsthilfe als Ausdruck der Moglichkeit des Subjektseins. Mit
dieser Redeweise soll verdeutlicht werden, daB es bei Selbsthilfe nicht ein-
fach darum geht und gehen kann, daB "ich alleine", isoliert von allen ande-
ren, mir selbst helfe, sondern daB Selbsthilfe grundsdtziich nur gelingen
kann, wenn soziale Integration angezielt und schrittweise erweitert wird. In
der Perspektive 13uft dies darauf hinaus, daB jemand sukzessive darin
weiterkommt, zusammen mit anderen die individuellen Lebensbedingungen so
zu verandern, daB sie mehr als bisher die Befriedigung des zentralen Be-
dirfnisses nach Selbstverwirklichung ermdglichen, womit unausweichlich die
gesellschaftliche Konstitution der Lebensbedingungen zum Problem wird, das

selbstverstandlich nicht im Handstreich zu lésen ist.

Wir kénnen davon ausgehen, daB Menschen in ihrer Drogenabhéngigkeit in
gewisser Weise fdhig sind, sich die Unterstitzung fir die Erweiterung ihrer
Entwicklungsmoglichkeiten in Richtung auf ein befriedigenderes Leben selbst
zu organisieren, d.h. sich selbst zu helfen. Aber gerade in einer Lebens-
phase, die von Abhdngigkeit gekennzeichnet ist, kann dies sehr schwer sein.
Deshalb benétigen sie generell Unterstlitzung durch Fachleute. Diese Unter-
stitzung hat sehr unterschiedliche Aspekte: sie kann da ansetzen, wo es
jemandem schon nicht mehr mdglich ist oder noch nicht sinnvoll erscheint,
Fachleute aufzusuchen, um sie zur Unterstiitzung bei der Organisation
weiterer Unterstitzung zu gewinnen. (Hier wére an bestimmte Formen von
Streetwork zu denken.)

Ein weiterer Ansatz zur Unterstitzung von Selbsthilfe besteht in der Zu-
sammenarbeit mit denjenigen Leuten (Angehérige, Freunde, ...), die ihrer-
seits die Betroffenen beim Versuch unterstiitzen, ihre Lebensweise neu zu
formen.

In anderen Zusammenhingen kdnnten Drogenarbeiter dafiir sorgen, daB un-
angemessene Sichtweise von Drogenabhdngigkeit entgegengewirkt wird.
Offentlichkeitsarbeit wire hierfir nétig, z.B. um bestimmte Erkenntnisse

Uber Drogenabhingigkeit zu verbreiten, etwa im Hinblick darauf, daB
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Drogenabhangigkeit nicht unbedingt einer Psychotherapie bedarf, sondern
ggf. anderer Formen der Unterstitzung, daB Drogenabhédngigkeit in unge-
heuer vielfdltigen und jeweils anderen Bedeutungen auftritt, und daB
demgemdB kaum eine einzige Form der Unterstdtzung alleine ausreicht,

usw.

Drogenarbeit als Unterstiitzung von Selbsthilfe im dargesteliten Sinn hat
selbst wenig Ressourcen. Daher sind Drogenarbeiter darauf angewiesen, fir
sich selbst Bindnispartner zu suchen (z.B. bei Juristen, die sich um eine
grundiegende Revision des Betdubungsmittelgesetzes einsetzen oder in regio-
nalen oder Uberregionalen Initiativen). Die Einrichtung und Durchfiihrung
regionaler oder Uberregionaler Projekte, an denen eine Mehrzahl von Perso-
nen mitwirken, wére eine weitere mdgliche Strategie. Selbstverstdndlich ist
die Méglichkeit der Selbstorganisation von Betroffenen, etwa in Selbsthiife-
gruppen oder anderen Selbsthilfeeinrichtungen, in Betracht zu ziehen, wenn
es um Drogenarbeit als Unterstliitzung von Selbsthilfe geht. Selbsthilfeunter-
stitzung kann sich dabei z.B. beziehen auf partnerschaftliche Hilfen beim
Aufbau von Selbsthilfegruppen oder - was fast genauso wichtig ist - auf

kooperativen Austausch mit vorhandenen Selbsthilfeprojekten.

Drogenarbeit als Unterstiitzung von Selbsthilfe lduft darauf hinaus, sich im
jeweils konkreten Fall selbst Uberflissig zu machen und soziale Isolation
durch Integration zu ersetzen. Die Isolation des Drogenarbeiters wird damit
als massive Behinderung der Entwicklungsméglichkeiten der Betroffenen er-
kennbar. Wir nehmen an dieser Stelle die Gelegenheit war, die Kritik einer
Teilnehmerin aus dem Plenum aufzugreifen: Wir wollen nicht den Eindruck
erwecken, als sei Drogenarbeit eine herzlose, rationalistische und kihie
"Operation". "Oftmals ist es einfach wichtig, jemanden in den Arm zu
nehmen'", meinte die Teilnehmerin. Dem ist unseres Erachtens nichts hinzu-

zufligen.

4.2 Leidensverschiarfung durch Krankheitsgewinn: Zur Frage der "subjektiven
Wendepunkte" und der "Rickfalle"

Zu den sattsam bekannten Tatsachen in der Drogenarbeit gehdren auch die,
daf3
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- einerseits die meisten "Drogentherapien" nicht sehr erfoigreich sind
(um es ganz vorsichtig zu formulieren),
- andererseits, da3 viele wieder "rlickfallig" werden

- und es viele erst nach mehreren Antdufen schaffen.

Dahinter steht offensichtlich das Problem, daB die einzelnen Betroffenen
ihren Punkt, ihren Zeitpunkt, ihren Ansatzpunkt, ihren Standpunkt finden
missen, um es "packen" zu kdnnen. Das Erreichen dieses Punktes kann
man nur férdern, man kann es nicht erzwingen. Der subjektive Wendepunkt
besteht darin, daB innerhalb des subjektiven Widerspruchs zwischen
"L eidensverscharfung und Krankheitsgewinn' das LeidensbewuBtsein bestim-~
mend, fiur die Gesamtbefindiichkeit dominant wird und daB damit die
positive subjektive Bedeutung der "psychotropen' Substanzen nachidBt, nach-
rangig wird.

Auch wenn das u.U. MiBverstdndnisse auslésen kann, so ist doch dieser
mein "Wendepunkt" zugleich mein "subjektiver Tiefpunkt'". Damit ist nun
nicht gemeint, daB mir erst der "Arsch auf Grundeis gehen muB", damit
auch ich endlich kapiere, wie weit es mit mir gekommen ist, daB ich so
nicht weitermachen kann, wenn ich nicht '"verrecken" will. Der '"subjektive
Tiefpunkt" liegt vielmehr darin, daB ich es selbst einfach nicht will, daB
ich keinen "Bock'" mehr auf den "Stoff" habe, daB ich diesen Weg fir
mich fur falsch, irrtimlich, bedlrfnisfeindlich halte und deshalb da 'raus
will und mir dabei ggf. auch - professionell - helfen lassen will. Dieser
"subjektive Tiefpunkt" setzt in manchen F&llen schon sehr "frGh" ein - und
bei manchen wird er gar nicht erreicht.

Eine solche subjektive Wende kann durch verschiedene Prozesse ausgeldst
und eingeieitet werden; z.B.:

- Wenn ich mit einer bestimmten Fremd- und Selbsteinschdtzung kon-
frontiert werde, so etwa, wenn Freunde und Bekannte von frilher mich
nach einiger Zeit wiedersehen und sagen: "Wie siehst du denn aus, was ist
denn aus dir geworden?!"

- Wenn ich die "coolness" und die "Kaputtheit" der Scene einfach nicht
mehr aushalte, weil ich mit anderen Menschen Schones und Wichtiges zu-
sammen machen will.

- Wenn ich mich auf mein vorhandenes Widerstandspotential (z.B. meinen
"Ehrgeiz") zurlickbesinne, auf meine Fahigkeit und Bereitschaft, gewisse

Interessen und Bedirfnisse zu artikulieren und durchzusetzen, also noch die
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"Kraft"” in mir spire, mich da "herauszukdmpfen''.

- Wenn durch ein einschneidendes Erlebnis meine subjektiven Vergleich-
gultigungstendenzen aufgebrochen werden.

- Wenn meine korperlichen Schadigungsprozesse so weit vorangeschritten

sind, daB sie mir selbst sehr bedenklich und gefdhrlich erscheinen.

Der subjektive Wendepunkt ist nur die Wende, er ist nicht schon der sehr
mihsame Weg aus der Drogenabhédngigkeit heraus. Widerstdnde resultieren
z.B. aus:

- Die Widerstande werden unterschatzt und damit auch das MaB der not-
wendigen Anstrengungsbereitschaft.

- Aus dem Auftreten unerwarteter Belastungen, denen ich noch nicht
gewachsen bin (so - wie in einem Fall geschehen - wenn jemand aufgefor-
dert wird, sein friheres Versprechen einzulésen und gemeinsam Selbstmord
zu begehen).

- Wenn ich von meinem '"neuen" Leben enttduscht bin, wenn ich es mir

ganz anders und viel schéner vorgestellt habe, viel selbstversténdlich schéner.

Die (fast) notorischen Wechsel zwischen "Hochs" und "Tiefs" beim Ausstieg
beruhen im Kern auf den Bewegungen des o.g. subjektiven Widerspruchs von
Leidensverscharfung und Krankheitsgewinn, auf einem Wechsel der bestim-
menden, der fihrenden Seite; auch Rickféile (selbstverstindlich in die Dro-
genabhingigkeit, denn der Drogenkonsum ist ja kein Rickfall!) ist nur so
erkléarbar.

Die subjektbezogene Drogenarbeit muB sich auf die (verschiedenartig ausge-
pragten) subjektiven Wendepunkte konkret einlassen, auf ihnen aufbauen,
ihre progressiven, stagnationsdurchbrechenden Momente mdglichst gezielt
unterstiitzen und beim Durchstehen der objektiven und subjektiven Konflikte

absichernd helfen.

4.3 Die hilfreiche Lebensmaxime der motivierten Selbstinstrumentaisierung

Das veraligemeinerte subjektwissenschaftliche Problem, daB nur die Subjekte
Uber ihre Handlungsgrinde Auskunft geben k&énnen und daB auch sie es u.U.
nur sehr unzureichend kdnnen, findet hier seine Spezifizierung darin, daB die
noch bzw. ehemalig Drogenabhdngigen das motiviert Ubernommene Ziel

"neue Lebensweise" mit Mitteln verfoigen, die nicht hinreichend als Aus-
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druck und Komponente ihrer Anstrengungsbereitschaft erkldrt werden
konnen, sondern die eindeutig als Selbstinstrumentalisierung zu interpretie-
ren sind, und die dennoch nicht entwickiungsfehileitend oder entwicklungs-
nhemmend, sondern entwicklungsférdernd sind. Solche Formen sind etwa:

- Meine Absicht, vollig clean zu werden und zu bleiben, "pé@pstlicher als
der Papst" zu sein und schon beim Essen eines Mon Cherie ein schlechtes
Gewissen zu bekommen.

- Wenn ich mich ganz gezielt von der Scene (dem Stadtteil, den Treffs,
den Personen) fernhalte oder im Gegenteil sie mir gezielt aussuche um
festzustellen, ob ich das durchhalte, ob ich standfest genug bin, ob ich
mich tatsdchlich nicht mehr verfihren lasse.

- Wenn ich eine Therapie als reinen Selbstzweck betrachte, wenn es mir
weniger/gar nicht darauf ankommt, etwas Uber mich zu lernen, mich mit
mir auseinanderzusetzen, sondern nur darum, daB ich das durchstehe, daf3
ich Uberhaupt mal wieder eine Sache zu Ende bringe.

- Wenn ich mich bei einem Bruch bewuBt und gezielt erwischen lasse,
um dann durch den unausweichlichen Knastaufenthalt "zwangsweise" aus der
Scene herauszukommen und ich mir so einen produktiven Einschnitt in
meinem Leben, einen neuen Standort organisiere.

In der motivierten Selbstinstrumentalisierung liegt ein typischer Widerspruch
bei der personalen Herausentwicklung aus der Drogenabhdngigkeit. So not-
wendig dieses instrumentalisierende Moment wohl ist, so sehr signalisiert es
eine gewisse Instabilitdt der Entwickiung; d.h. eine erfolgreiche Entwick-
lung impliziert die subjektive Notwendigkeit, auch diese Instrumentalisierung
so weit wie mdglich zu Uberwinden, meiner selbst einigermaBen sicher sein.
Also nicht um das Entlarven, um das Ablocken dieses subjektiven Wider-
spruchs kann es hier gehen, sondern nur um seine produktive, sich selbst

aufhebende Forderung.

4.4 Beziehungsaufbau durch Beziehungsverlust

Eine sehr bedeutsame Dimension der Anforderung "Uber den Berg zu kom-
men" und "die Ebene zu gestalten'", also eine neue Lebensweise zu errei-
chen und auszufillen, besteht im Aufbau neuer Beziehungen. Gerade fir
diejenigen, die in der Scene der illegalen Drogen gezwungen sind zu leben,

ergibt sich der dringende Wunsch, dort 'rauszuwollen, damit nichts mehr zu
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tun zu haben - und zugleich (und manchmal sehr lange) von "anderen",
""normalen' Beziehungen, Inhalten, Erfahrungen, Aufgaben abgekoppelt zu sein.
Indem ich den Weg aus der Drogenabhédngigkeit beschreite, gerate ich so in
ein "interpersonales Loch'": Mit den einen will ich nichts mehr zu tun haben,
aber die anderen koénnen/wollen mit mir (noch) nichts zu tun haben bzw.
auch ich habe meine Schwierigkeiten, ihre Sorgen und Winsche, Bedenken
und Hoffnungen zu verstehen, mich auf sie einzulassen, mich mit ihnen zu
freuen, mit ihnen zu lachen, aber auch traurig zu sein und zu weinen. Die
Uberwindung, die Ausfiillung, die SchlieBung dieses "interpersonalen Lochs"
ist ein schwerwiegendes und allemal zeitaufwendiges Unterfangen, da muf
ich eine herbe Durststrecke durchstehen. Und vielen gelingt genau das nicht
und das erklart in bestimmten Fallen auch die "Riickfalle'": Denn in der
Scene ist es zwar 'beschissen', aber da kennen sie einen wenigstens, da
habe ich meine Aufgabe, meine "Rolle", da genieBe ich sogar eine gewisse
Anerkennung; dann trotz aller Bedenken lieber in so einer Scene als in der

so schwierigen, unwagbaren, anstrengenden, aufreibenden '"anderen' Welt.

Ein vertiefendes Moment des "interpersonalen Lochs" ist die "biographische
Licke": Da fehlen mir relevante Elemente, Sticke, Wegstrecken in meiner
Biographie, ich kenne sie nicht, ich bin mir selbst in bestimmten Teilen ein
unbeschriebenes Blatt, ich kann mir selber viele und wichtige biographische
Begebenheiten nicht ins Gedéchtnis zurickrufen. Die Kommunikationspro-
bleme in manchen Therapieverldufen, die Sprachlosigkeit mancher Betroffe-

nen resultiert aus diesen biographischen 'black outs".

Die Drogenarbeit muB sich bei den hier benannten Problemen darum be-
mihen, das Durchstehen und Durcharbeiten der emotionalen Durststrecken vom
Beziehungsabbruch zum Beziehungsaufbau zu unterstitzen und ggf. abzusichern;
und sie muB u.U. durch Vergegenwirtigung (in gewisser und eingeschrénkter
Hinsicht: "Aufarbeitung") der eigenen Biographie die Liicken der Selbstver-
gewisserung so weit wie entwicklungsnotwendig schlieBen. Beides gelingt in
dem MaBe, wie es gelingt, den ProzeB der Offnung fir neue Interessen, Be-
dirfnisse und Erfahrungen zu initiieren, zu unterstiitzen und abzusichern.11

11  Wir haben in diesem Beitrag bewuBt darauf verzichtet, zur Frage der
Institutionalisierung einer solchen subjektbezogenen Drogenarbeit Stel-
lung zu nehmen, weil dazu bereits einige wichtige Hinweise den Beitrd-
gen der Theorie -Praxis-Konferenz (in diesem Band) entnommen werden
kénnen; generell fiir diesen Problemkomplex wichtig ist HELBIG, 1987.
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	Dehler and Wetzel - 1988 - Zum Verhältnis von Theorie und Praxis in der Psych_Page_074_2R
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	Dehler and Wetzel - 1988 - Zum Verhältnis von Theorie und Praxis in der Psych_Page_075_2R
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	Dehler and Wetzel - 1988 - Zum Verhältnis von Theorie und Praxis in der Psych_Page_079_2R
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	Dehler and Wetzel - 1988 - Zum Verhältnis von Theorie und Praxis in der Psych_Page_084_1L
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