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Multipley Mischkonsum

Polytoxikomanie — mehr als abhéngig?

Die differenzierte Betrachtung von
Suchtmittelkonsum und Abhangig-
keitserkrankungen stehen immer
wieder in unterschiedlicher Dichte
im Mittelpunkt fachlicher Diskussio-
nen.

In immer mehr Fachkliniken und
stationaren Einrichtungen werden
Menschen therapeutisch behandelt,
welche zum Kreis der Mehrfachab-
hangigen zahlen. Es ist mittlerweile
Realitdt, dass es in Deutschland
zunehmend weniger Konsum mit
nur einem Suchtmittel gibt, sondern
vielmehr die sog. Polytoxikomanie
(Konsum mehrerer Suchtmittel) wei-
ter voranschreitet.

Dadurch entsteht auch fur die
Suchtselbsthilfegruppen, die sich
vorrangig in ihrem Arbeitsverstand-
nis noch auf ein Grundsuchtmittel,
seien es nun Alkohol oder illegalen
Drogen oder Medikamente, verste-
hen, ein neuer Kontext. Der Gene-
sungsverlauf der Suchterkrankung
erhalt eine sehr viel schwerer einzu-
schatzende Dynamik, bezogen auf
Abstinenz- und Genesungsabsich-
ten der betroffenen Menschen. Po-
lyvalente Abhangigkeitskranke blei-
ben nach kurzer Teilnahme weg, da
sie sich mit den, aus ihrer Sicht spe-
zifischen Problemen ,ihrer Sucht®,
zu wenig ,abgeholt* fuhlen.

Mit dem Begriff ,Polytoxikomanie*
oder der aktuellen medizinischen
Diagnose ,psychische und Verhal-
tensstérungen durch multiplen Sub-
stanzgebrauch und Konsum ande-
rer psychotroper Substanzen® wird
die Abhangigkeit von mehreren
Suchtstoffen bezeichnet, z.B. von
Alkohol plus Schlafmitteln. Oder
illegale Drogen und Aufputschmittel.
Bei diesem Mischkonsum werden
neben einem ,Grund Suchtmit-
tel* (sog. Grundkonsum) eine bis
mehrere verschiedene Substanzen
nebenher konsumiert.

Dieses Phanomen tritt bei schwer
Drogen oder Medikamentenabhan-
gigen und bei einem langeren Ab-
hangigkeitsverlauf besonders haufig

auf. Alkohol spielt beim Auftreten
von Polytoxikomanie meist eine
groRRe Rolle. Sei es als Grundsucht-
mittel oder als begleitender Kon-
sum.

Die Mischung von legalen und ille-
galen Stoffen wird immer mehr zur
Norm, wobei sich in starkerem Ma-
Re parallel zur Drogenabhangigkeit
oft eine Alkohol- und Medikamen-
tenabhangigkeit entwickelt.  Ein
wichtiges Kriterium ist dabei aber
dass nicht entschieden werden
kann, welche Substanz die Abhan-
gigkeit bzw. Stérung ausgeldst hat,
zumal Betroffene oft gar nicht ge-
nau wissen, was Sie eingenommen
haben.

In den letzten Jahren hat sich in der
Suchtselbsthilfe der Gedanke der
sog. ,anderen Suchte” immer mehr
verbreitet. Damit ist die Zusammen-
fassung von allen Substanz — und
nicht-stoffgebundenen Suchten, wie
da sind Glucksspielsucht, Co-
Abhangigkeit, Esssucht usw. ge-
meint.

Bei der Betrachtung des Themas
der Mehrfachabhangigkeit ist im
allgemeinen nur der Teil der sog.
stoffgebundenen Sichte gemeint
und ist somit auch nur Gegenstand
dieses Artikels. Auswirkungen auf
Betroffene ~ Mehrfachabhangigkeit
tritt mit ziemlicher Sicherheit in allen
Gruppierungen auf, die in irgendei-
ner Form Substanzmissbrauch be-
treiben.

Diese Entwicklung konnte ich in
meiner eigenen Biografie immer
wieder erleben. Zudem spielen un-
terschiedliche Muster des Ge-
brauchs von personlichkeitsveran-
dernden Substanzen zwischen den
Geschlechtern eine grofe Rolle.
Hier sind besonders auch drogen-
abhangige Frauen und Madchen
betroffen, die ansteigend polytoxi-
koman werden und alkohol- und
vor allen Dingen aber auch medika-
mentenabhangig werden.

Mit der Medikamentenabhangigkeit
und dem sog. Beikonsum stellt sich

das noch immer zentralste Sucht-
thema von Frauen, wobei verschie-
dene Suchtformen, wie Essstérun-
gen, starkes Rauchen und gleich-
zeitige Alkoholabhangigkeit diese
Sucht begleiten.

Im Drogen- und Suchtbericht der
Bundesregierung von 2001 sind
zum Thema Mehrfachabhangigkeit
bei Frauen besonders gut die Aus-
wirkungen dieser Gebrauchsform
an gesicherten Zahlen zu der be-
schriebenen Problematik abzule-
sen:

In der Altersgruppe der 18-59 — jah-
rigen Frauen zeigen ca. 720.000
einen missbrauchlichen Alkoholkon-
sum und ca. 450.000 mussen als
alkoholabh&ngig angesehen wer-
den. 30-45.000 Frauen sind von
illegalen Drogen abhangig oder trei-
ben in erheblichem Mall Miss-
brauch damit. In ihrem Essverhalten
zeigen sich 11-30% der Bevolke-
rung gestért. Das entspricht einer
Zahl von 8 Mio. Menschen. Davon
sind 95% Frauen und Madchen.
Manner zeigen sich davon offenbar
nur sehr wenig betroffen. 1.125.000
Frauen konsumieren Arzneimittel in
problematischer und riskanter Wei-
se bzw. sind von Medikamenten
abhéngig. 8 Mio. Frauen in
Deutschland rauchen , wovon 5 bis
6 Mio. als nikotinabhangig bewertet
werden mussen. Dabei ist gerade
das Rauchen als sehr besorgniser-
regend einzuschatzen. In der Grup-
pe der Madchen und jungen Frauen
(14-27 Jahre) gibt es in Deutsch-
land die héchsten Zuwachsraten.
Diese Entwicklung hat sicherlich
mannigfaltige Grunde, doch wird
von Fachleuten die Fehleinschat-
zung von Emanzipation im Sinne
von Abgrenzung zum anderen Ge-
schlecht, den Eltern und zu gesell-
schaftlichen Werten in den ver-
schiedenen Kontexten als einer der
Hauptgrinde angesehen. Bedenk-
lich ist hierbei das Ergebnis einer
danischen Langzeitstudie zu sehen,
welche das Rauchen fur Frauen
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weitaus gefahrlicher als fur Manner
beschreibt. Fur Frauen birgt schon
der Konsum von 3-5 Zigaretten tag-
lich ein doppelt so groles Gesund-
heitsrisiko als fur Méanner, bei de-
nen eine kritische Marke erst bei
der doppelten Menge erreicht ist.
Zudem wird als Ergebnis der Zu-
nahme beim Tabakmissbrauch von
Frauen, die im Zeitraum von 1980 —
1995 um 60% gestiegene Haufig-
keit von Lungenkrebs als Hauptur-
sache angesehen.

llegale Drogen spielen bei den Po-
lystuchtigen eine grofRe Rolle, zu-
dem fallen Sie durch die héchsten
Anteile an Essstérungen und veran-
derten Kaufverhaltens auf (Studie
von Zenker, 2001). Daraus resultiert
im Zusammenhang mit der Prob-
lemstellung  der  zunehmenden
Mehrfachabhangigkeit die Forde-
rung nach einer besseren Foérde-
rung suchtspezifischer Angebote fir
Frauen.

Forschungsergebnisse zum Thema.
Doch uber die gut dokumentierten
Zahlen bei Frauen hinaus ist Polyto-
xikomanie geschlechtsubergreifend

seit Jahren als Trend in den ver-
schiedenen Konsummustern zu
sehen. Im Zusammenhang mit einer
Pavalenzstudie (Pravalenz bedeutet
Vorrang oder Uberlegenheit) von
Kraus und Augustin von 2001 wur-
de der Frage nachgegangen, ob ein
Zusammenhang zwischen Drogen
Alkohol- und Tabakkonsum besteht.
Das Ergebnis der Untersuchung
Uber einen Zeitraum von 12 Mona-
ten zeigt, dass die Haufigkeit so-
wohl von Ecstasy als auch die von
Cannabis mit der Starke des Alko-
hol- und Tabakkonsums generell
zunimmt. Einer Thematik, von der
mit ziemlicher Sicherheit junge
Suchtkranke in hohem MalR betrof-
fen sind.

Eine weitere Zielgruppe in der die
Problematik der wachsenden Po-
lytoxikomanie zunimmt und die ei-
ner hohen Dunkelziffer unterliegt ist
die der pflegerischen Berufe. Aus
amerikanischen Zahlen, die zwar
von 1988 stammen (Sullivan / Bis-
sel) geht hervor, dass schatzungs-
weise 5-6% aller Krankenschwes-
tern in Amerika als alkoholabhangig
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einzustufen sind und aus einer Pati-
entenuntersuchung des LKH Wei-
Renau in der Zeit vom 1.1. — 1.10.
1991 geht hervor, dass insgesamt
26 Krankenschwestern- und pfleger
32-mal aufgenommen wurden. Aus
dieser Gruppe hatten nur 7 Perso-
nen keine Abhangigkeitsproblema-
tik, jedoch 78% eine wahrscheinli-
che oder gesicherte stoffgebundene
Abhéngigkeit. Von den abhéngig-
keitskranken Pflegekraften war die
grélte Anzahl (knapp 50%) mehr-
fachabhangig, meist in der Kombi-
nation Alkohol und Medikamente

Ursachen von Mehrfachabhin-
gigkeit

Die oben genannten Zahlen lassen
die Frage aufkommen, wie es zu
einer Zunahme von polyvalentem
Missbrauch im Laufe der Zeit ei-
gentlich kommt. Dabei ist es bei der
Antwort darauf, sinnvoll zu schau-
en, welche Bedurfnisse verschiede-
ne Zielgruppen mit dem Mehrfach-
konsum erfullen wollen.

Die Bedurfnisorientierung innerhalb
der Missbrauchsmuster ist zudem



