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Vorwort

Die meisten Betroffenen sind schockiert, wenn ihnen gegeniiber der Ver-
dacht geduBlert wird, sie konnten ein Alkoholproblem haben. Zwar ist
eine Alkoholabhingigkeit eine offiziell anerkannte und auBlerdem sehr
hiaufige Krankheit, von einem Alkoholiker haben die meisten Menschen
aber trotzdem eine sehr negative Vorstellung. Entsprechend fiihlen sie
sich in eine Ecke gedriangt und in ihrer Wiirde angegriffen. Vielleicht
haben daher auch Sie, verehrte(r) Leserin oder Leser, diesen Ratgeber nur
eher unwillig zur Hand genommen. Die folgenden Informationen sollen
Thnen helfen:

— sich selbst ein qualifiziertes Urteil iiber Ihre eigene Situation zu bilden,

— die verschiedenen Formen und die Entstehung einer Alkoholabhéingig-
keit besser verstehen zu konnen,

— und schlieBlich einen fiir Sie gangbaren Ausweg aus Ihrer Situation zu
finden.

Moglicherweise wird Ihnen nicht alles gefallen, was Sie lesen. Moglicher-
weise werden Sie immer wieder versucht sein, die Broschiire wegzulegen
und den Kopf trotzig in den Sand zu stecken. Vielleicht kann Thnen in sol-
chen Momenten folgender alter Spruch weiterhelfen: ,, Es ist weifs Gott
keine Schande alkoholabhdingig zu werden, aber es wdre doch eine Schan-
de, nichts dagegen zu tun!“

Sie finden am Ende dieses Ratgebers mehrere Arbeitsblitter, die Ihnen die
Gelegenheit bieten, das Gelesene in Bezug zu sich selbst zu setzen und zu
entscheiden, was auf Sie zutrifft und was nicht. Thre Bearbeitung der
Arbeitsblétter kann auflerdem die Grundlage fiir ein Gespriach mit Ange-
horigen oder Threm Behandler bilden: Sehen diese die Dinge wie Sie oder
sind sie ganz anderer Meinung?

Falls Sie diesen Ratgeber als Angehdriger eines Betroffenen lesen, so sollen
die Informationen Sie einerseits in Ihrer Sicht bestiarken, dass etwas unter-
nommen werden muss. Gleichzeitig soll aber auch Thr Verstidndnis dafiir
geweckt werden, wie schwer es fiir einen Betroffenen ist, sich das wahre



Ausmal seines Alkoholproblems einzugestehen. Denn beides — Verstindnis
und Festigkeit von Angehorigen — kann die Behandlung eines Betroffenen
entscheidend unterstiitzen.

Am Ende der Broschiire finden Sie schlielich Hinweise fiir weitere Lite-
raturempfehlungen, um sich vertiefend zu informieren. Zwar reicht das
Lesen von Biichern in der Regel nicht aus, um ein Suchtproblem in den
Griff zu bekommen. Eine solide Wissensgrundlage erleichtert aber die
notwendigen Verdnderungsschritte entscheidend und ermdoglicht eine
moglichst aktive und selbstbestimmte Gestaltung Ihrer Behandlung.

Ich driicke Ihnen hierfiir die Daumen!

Lindow, im Mai 2003 J. Lindenmeyer



1 ,,Alkoholabhéngig“ — was ist das?

1.1 Eine Alkoholabhangigkeit hat viele Gesichter

Bei einem Alkoholiker denken viele Menschen sofort an einen ,,Penner®,
der ohne festen Wohnsitz und ohne Arbeit duflerlich ungepflegt ,,auf der
StraBBe* sitzt, oder an jemanden, der wegen stindiger Trunkenheit 6ffent-
lich auffillt, herumschreit, sich priigelt oder zumindest tdglich riesige
Mengen Alkohol trinkt. Gemeinsam ist all diesen Vorstellungen, dass es
eine bestimmte, vom Normalbiirger schon duBlerlich klar abgrenzbare, in
sich einheitliche Extremgruppe von Abhingigen geben soll, mit der ein
normaler Mensch keine Gemeinsamkeiten hat.

Die meisten Menschen sind daher verwirrt, wenn sie erfahren, dass es
eine derart klare und einfache Unterscheidung nicht gibt, weil es den
einheitlichen ,,Alkoholiker* gar nicht gibt, sondern eine Vielzahl indi-
viduell ausgepriagter Abhédngigkeitsprobleme bei Alkohol moglich ist.
Diese lassen sich in folgende vier Haupttypen unterteilen (natiirlich gibt
es auch alle mogliche Mischformen zwischen diesen vier Abhédngigkeits-
formen):

1.1.1 Spiegeltrinken

Die Sucht besteht darin, dass der Betroffene iiber den Tag verteilt regel-
miBig Alkohol trinkt, um die Alkoholkonzentration im Blut nie unter
einen bestimmten ,,Spiegel sinken zu lassen, da sonst unangenehme Ent-
zugserscheinungen auftreten. Entzugserscheinungen konnen sowohl kor-
perlich (z.B. Schwitzen, Zittern oder Erbrechen) als auch seelisch sein
(z.B. Unruhe, Nervositiat, Angst). Besonders deutlich erlebt sie der
Betroffene morgens, wenn sein Alkoholspiegel wihrend des nédchtlichen
Schlafs stark gesunken ist.

Alkoholabhingige dieses Typs konnen lange Zeit vollkommen unauf-
fillig bleiben. Bei entsprechend raffinierten Verheimlichungsstrategien
merkt ihre Umwelt meist gar nicht, dass sie {iberhaupt ,,unter Stoff* ste-
hen. Ihr Alkoholkonsum ist insofern kontrolliert, als sie auf einmal meist



nur die Menge zu sich nehmen, die sie zur Aufrechterhaltung ihres Blut-
alkoholspiegels benotigen. Rdusche oder andere Auffilligkeiten durch
Alkohol sind bei ihnen eher selten.

1.1.2 Rauschtrinken

Die Abhingigkeit besteht darin, dass der Betroffene es trotz bester
Vorsitze nicht schafft, lediglich kleine Mengen an Alkohol zu trinken.
Vielmehr endet sein Trinken meist in mehr oder weniger starkem Rausch.
Insofern trifft hier das gingige Vorurteil tiber Alkoholiker noch am ehes-
ten zu, weil der Betroffene hiufig durch gewalttitiges oder unkontrollier-
tes Verhalten im Vollrausch und durch seinen geschwichten Zustand tags
darauf deutlich auffillt. Hiaufig beschreibt der Betroffene ganz bestimmte
Versuchungssituationen (z. B. Kneipen, Feste oder Fernsehen), in denen
er nach wenigen Schlucken Alkohol einen starken Drang verspiirt, weiter-
zutrinken, dem er nicht widerstehen kann. Man spricht daher von einem
sogenannten ,, Kontrollverlust“.

1.1.3 Konflikttrinken

Die Sucht besteht darin, dass der Betroffene in ganz bestimmten Situatio-
nen zu Alkohol greift, da er iiber keine anderen Bewcdiltigungsmaoglichkei-
ten verfiigt. Es kann sich hierbei sowohl um Probleme handeln, die der
Betroffene mit sich selbst hat, als auch um Konflikte, die er mit seiner
Umwelt hat. Ohne die Wirkung des Alkohols fiihlt sich der Betroffene
hilflos und ohnméchtig. Er beschreibt seinen Alkoholkonsum nach dem
Motto: ,,Immer wenn ...*“. Sein Alkoholkonsum ist also nicht immer
gleich, alles hingt vielmehr davon ab, wie es ihm geht. Von allen Siichti-
gen kann dieser Betroffene, am ehesten erkldren, ,,warum* bzw. ,,wozu*
er trinkt. Diese Form der Abhédngigkeit ist bei Frauen hiufiger als bei
Minnern.

1.1.4 Periodisches Trinken

In diesem Fall besteht die Abhingigkeit darin, dass der Betroffene trotz
zwischenzeitlicher Abstinenz immer wieder Phasen eines heftigen und
unkontrollierten Alkoholkonsums hat. Dem Betroffenen selbst oder sei-
ner Umwelt ist unter Umstinden keinerlei Anlass oder Ausloser hierfiir
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bewusst, weswegen sie sogenanntes ,,magisches® oder abergldubisches
Denken zur Erklidrung der Trinkphasen entwickeln (z. B. Mondphasen).
Da der Betroffene oft gro3e innere Kraft aufbringt und schwere Entzugs-
erscheinungen durchstehen muss, um eine Trinkphase zu beenden, ist es
ithm besonders unverstindlich, warum er nach einem gewissen Zeitraum
,einfach wieder anfiangt®“. Durch die erfolgreichen Trinkpausen kann er
aullerdem lange Zeit nicht glauben, dass er von Alkohol abhingig gewor-
den ist.

Wir kbnnen also festhalten:

Eine Alkoholabhangigkeit ist keine Frage der Menge, Haufigkeit, ja
nicht einmal der RegelmaBigkeit des Alkoholkonsums und schon gar
nicht seiner Auffalligkeit. Wie ernst ein Alkoholproblem ist, I&sst sich
vielmehr ausschlieBlich am AusmaB der kérperlichen, sozialen und
psychischen Folgeschaden des Alkoholkonsums erkennen.

Typische negative Alkoholfolgen finden Sie auf dem Arbeitsblatt 1 im
Anhang, S. 42.

1.2 Woran erkennt man eine Alkoholabhangigkeit?

Nunmehr diirften Sie eine klarere Vorstellung davon haben, welche negati-
ven Schiden Thr Alkoholkonsum mit sich gebracht hat. Sich das wahre
Ausmal} dieser negativen Alkoholfolgen einzugestehen, erfordert ein
hohes Mal} an innerer Stirke. Wenn Sie hieriiber Einigkeit mit Thren
Bezugspersonen und Ihrem Behandler erzielen konnten, dann verdient dies
ausdriickliche Anerkennung. Sie haben einen entscheidenden Schritt in der
Bewiltigung Ihres Alkoholproblems hinter sich. Herzlichen Gliickwunsch!

Aber sind Sie deshalb auch alkoholabhingig? Reicht es nicht, wenn Sie
kiinftig einfach mit dem Trinken etwas kiirzer treten? Tatsichlich gibt es
Menschen mit unterschiedlich schweren Alkoholproblemen. Grob unter-
scheidet man hierbei drei Gruppen, wobei betont werden muss, dass der
Ubergang zwischen diesen drei Gruppen schleichend ist (vgl. Abbil-
dung 1).
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X = Anzahl der betroffenen Personen in Mio.
Y = Schwere der Alkoholfolgen

A
4,8
2,7
e
Riskanter schadlicher Alkohol- Y
Alkoholkonsum Alkoholkonsum abhangigkeit
: (Missbrauch) :
. J

Abbildung 1: Drei Gruppen von Alkoholproblemen

1.2.1 Riskanter Alkoholkonsum

Unter einem riskanten Alkoholkonsum versteht man, wenn eine Person
ofter als 5-mal pro Woche Alkohol trinkt und hierbei mehr als 40 g (Mén-
ner) bzw. 20 g (Frauen) an reinem Alkohol pro Tag trinkt. Zur Groborien-
tierung: 20 g reiner Alkohol entsprechen etwa einem halben Liter Bier
bzw. einem Achtel Liter Wein.

1.2.2 Schadlicher Alkoholkonsum (Alkoholmissbrauch)

Bei Menschen mit schidlichem Alkoholkonsum ist es bereits zu korper-
lichen oder psychischen Gesundheitsschiden gekommen. Besonders hédu-
fig sind Leberschiden, Bluthochdruck oder Gedéchtnis- und Konzentra-
tionsschwierigkeiten.
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