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Woher kommt die Suchtfibel?

Die erste Fassung dieses Buches erschien 1978. Ihr Zweck war es, alkohol-
abhéngigen Patienten in allgemein verstdndlicher Form die wichtigsten In-
formationen tuiber ihre Krankheit zu vermitteln. Den Titel ,,Suchtfibel® ver-
passten die Patienten der Informationsbroschiire als Spitznamen. Er biirgerte
sich rasch ein und wurde bei der Veroffentlichung als Buch schlie3lich tiber-
nommen.

Seitdem wurde die Suchtfibel mehrfach iiberarbeitet. Sie ist in einer fritheren
Fassung auf Russisch, Ruménisch und Ungarisch erschienen. Sie wurde auf
Grund vieler Anregungen und Wiinsche immer umfangreicher. Beispiels-
weise hat im Laufe der letzten Jahre der Anteil der von mehreren Substanzen
Abhingigen unter den jiingeren Patienten so sehr zugenommen, dass viele
Kolleginnen und Kollegen mit der dringenden Bitte an mich herangetreten
sind, auch aufillegale Substanzen und ,,Verhaltenssiichte ndher einzugehen.
Diejenigen, die ihre Wiinsche nun erfiillt sehen, werden zufrieden sein. An-
dere werden die Ausweitung bedauern, weil sich Lesemuffel durch ein diin-
nes Biichlein leichter zur Beschéftigung mit ihrer Krankheit motivieren las-
sen.

Die deutsche Auflage hat {iber 350.000 Exemplare erreicht. Trotz dieser stol-
zen Zahl kamen angesichts der bestechenden Moglichkeiten moderner Me-
dien beim Autor Zweifel auf, ob in einer Zeit, die in immer kiurzeren Abstin-
den neue Erkenntnisse hervorbringt, gedrucktes Papier noch die richtige
Form fiir die Wissensvermittlung ist. Gegen alle solchen Zweifel haben wir
uns fur eine umfassende Uberarbeitung entschieden, denn die wesentlichen
Botschaften der Suchtfibel sind , konservativ®, also keinem raschen Wandel
unterworfen. Auflerdem gibt es immer noch geniigend Leute, die Biicher
mogen, weil man sie {iberall in die Hand nehmen und darin blattern kann,
ohne auf Strom angewiesen zu sein.

An wen wendet sich die Suchtfibel?

Eine Fibel ist laut Duden entweder ein bebildertes Lesebuch fiir Schulanfin-
ger oder ein Lehrbuch, das Grundwissen aus einem Fachgebiet vermittelt.
Die Suchtfibel ist beides: ein bebildertes Lesebuch fiir ,Suchtanfinger” und
ein Lehrbuch zum Thema ,,Wege in die Sucht und aus ihr heraus®. Sie wendet
sich vornehmlich an die Betroffenen selbst und an alle Personen aus deren
sozialem Umfeld. Die Suchtfibel fand aber auch bei professionellen Helfern,
Studenten und Lehrkriften eine erstaunlich positive Resonanz, weil sie —
anders als die tiblichen Lehrbiicher - vor allem Informationen enthilt, die
unmittelbar in der Praxis verwertbar sind und die dazu beitragen, Sucht-
kranke menschlich zu verstehen.

Einfihrung

VI



duniynyui3

VI

Primér will die Suchtfibel den Betroffenen helfen, zu Experten fiir ihre eigene
Krankheit zu werden. Ein solches Expertentum ist fiir die Genesung nicht
nur wiinschenswert, sondern notwendig. Bei einer chronischen Erkrankung
wie der Sucht geht es nicht ohne Eigenaktivitit und Selbsthilfe! Die Ent-
scheidung fiir die Freiheit und den gesunden Lebensstil muss jeden Tag aufs
Neue selbststandig getroffen werden. Das klingt einfach, aber es ist nicht
leicht. Millionen von Bewegungsmuffeln, Ubergewichtigen und Stressge-
plagten konnen das bestétigen.

Bei schwerst kranken Siichtigen, die einer Rehabilitation nicht mehr zugéng-
lich sind, stehen natiirlich andere Zielsetzungen als eine vollstindige Befrei-
ung von der psychischen Abhéngigkeit im Vordergrund. Fiir diesen Perso-
nenkreis geht es vornehmlich ums Uberleben oder um ein Leben ohne allzu
gravierende Schdden. In allen anderen Fillen ist es jedoch das erste grund-
sitzliche Ziel der Suchthilfe, das Wollen und Konnen der Betroffenen dahin
zu entwickeln, dass sie eine kluge und weitsichtige Entscheidung fiir ein
»richtiges Leben® in ihrem eigensten Interesse treffen. Das zweite grundsitz-
liche Ziel der Genesung richtet sich auf die Nutzung und Entwicklung der Fa-
higkeiten, die man benétigt, damit aus der Entscheidung mehr als ein from-
mer Wunsch wird: ein stabiler Vorsatz, der auch in schweren Wettern Be-
stand hat. Auf diesem Weg will die Suchfibel Begleiter und Wegweiser sein.
Lange bevor die Suchtkranken selbst Rat und Hilfe suchen, tun dies diejeni-
gen, die ihnen nahe stehen. Gerade von diesem Personenkreis kamen viele
Anregungen und Riickmeldungen zur Suchtfibel. Ich hoffe, dass sie infolge-
dessen auch fiir Angehorige hilfreich ist.

Was darf man von der Suchtfibel erwarten und was nicht?

Da sich anscheinend sehr viele Menschen mit der Lebenskunst recht schwer
tun, gibt es Ratgeber zu Hauf, die Glick und Erfolg mit einfachen
Rezepten versprechen. Auch fiir Personen mit Suchtproblemen gibt es solche
Wegweiser fiir kurze und einfache Schritte zum , Kontrollierten Trinken“
oder zur Abstinenz. Diese Art von Einfachheit finden Sie in der Suchtfibel
nicht. Keine Entscheidung wird Thnen aufgezwungen oder abgenommen.
Die Einfachheit, auf die das Wort ,,Fibel sich bezieht, betrifft das Bemiithen
um Verstiandlichkeit in der Sprache und Klarheit in der Aussage. Einfach
heif3t dabei nicht oberflichlich: auf eine wissenschaftliche Fundierung wurde
grofler Wert gelegt, ohne allerdings durch Quellenhinweise zu jedem einzel-
nen Punkt den Lesefluss zu unterbrechen.



Die Suchtfibel will Informationen vermitteln, die eine Hilfe zum Verstehen,
Entscheiden und Handeln geben. Erstens ist es gut, wenn man versteht, wie es
zur Abhéngigkeit von Alkohol und anderen Drogen kommt, damit man sich
als Betroffener selbst verzeihen und akzeptieren kann. Zweitens muss sich je-
der selbst fiir seinen personlich richtigen Umgang mit den problematischen
Stoffen und Verhaltensweisen entscheiden. Und drittens fillt die Entschei-
dung umso leichter, je sicherer man ist, dass man sie ins eigene Handeln um-
setzen kann.

Wie ist die Suchtfibel aufgebaut?

Die fiinf Kapitel der Suchtfibel entsprechen der Unterteilung des Anderungs-
prozesses bei der Befreiung von Siichten, der unter anderem mit den Namen
der amerikanischen Suchtforscher Prochaska & DiClemente verbunden ist.
Die entsprechende Abbildung befindet sich am Anfang des vierten Kapitels.
Die fiinf Kapitel sind in méglichst mundgerechte Hiappchen aufgeteilt. Uber
jedem Abschnitt steht eine Uberschrift, die als Frage formuliert ist. Es han-
delt sich um Fragen, wie sie uns in der Therapie, bei Vortragen und in Ange-
horigen- oder Betriebsseminaren oft gestellt werden. Im darauffolgenden
Text werden die einfachen Sachfragen moglichst knapp beantwortet. Man-
che Fragen klingen einfach, sprechen jedoch ein umfangreiches Thema an.
Sie werden entsprechend umfassender behandelt, so dass die Leserinnen und
Leser daran schon etwas mehr zu beiflen haben. Aber auch diese Abschnitte
sollten fiir jeden verdaulich sein. Wenn dem nicht so ist, bitten wir dringend
um Thre Riickmeldung an den Verlag oder den Autor.

Einige Texte, die Sie in der Suchtfibel finden, sind anders gesetzt als der {ibri-
ge Text. Sie dienen der Auflockerung unseres ernsten und trockenen (!) The-
mas mit humorvollen oder anregenden Zitaten, Gedichten, Witzen und Bil-
dern, die auf ihre Weise manches besser erhellen als ein Sachtext.

Wenn Sie die Suchtfibel als Arbeitsbuch verwenden, um sich aus einer
Sucht zu befreien, dann sollten Sie besonders auf die Ubungen und Auf-
gaben achten, die grau hinterlegt sind. Sofern Sie sich in Behandlung be-
finden, sollten Sie gegebenenfalls mit Ihren Therapeuten dariiber
sprechen.

Wie sollte man die Suchtfibel lesen?

Wenn die Suchtfibel in Therapien als Begleitlektiire verwendet wird, empfiehlt
es sich, mit den ersten neun Themen des vierten Kapitels zu beginnen (,Vom
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Zaudern zum Handeln: Wie man sich aus Abhangigkeiten befreien kann®).
Ansonsten gilt: Von vorne nach hinten, querbeet, gezielt mit Hilfe des
Stichwortverzeichnisses, tdglich einen Abschnitt oder alles in einem Zug -
wie Sie wollen. Wichtig ist nur, dass das Lesen seinen Zweck fiir Sie erfiillt.
Das ist dann der Fall, wenn das Durcharbeiten des Buches Verstandnis fiir
das Stichtigwerden und -sein erzeugt, wenn Entscheidungshilfen fiir die Be-
freiung aus der Sucht gefunden und konkrete Handlungsmoéglichkeiten um-
gesetzt werden konnen.

Aber kann das ein Sachbuch tiberhaupt leisten? Es ist schliellich bekannt,
dass emotionsloses Wissen von sich aus nur wenig in unserem Denken und
in unseren Werthaltungen verdndert und noch viel weniger in unserem Ver-
halten. Informationen bewirken nur dann eine Verdnderung, wenn sie sich
von dem vorhandenen Denken, Fithlen und Handeln zumindest ein wenig
unterscheiden und dieser Unterschied durch eine Korrektur der bisherigen
Einstellung verringert oder beseitigt werden kann. Der Sinn der Suchtfibel
liegt also darin, eine solche Anderung zu bewirken: Das Lesen soll Sie nach-
denklich machen, und zwar nachdenklich tiber sich selbst, und ihre Gedan-
ken sollten méglichst oft Gefiihle in Thnen anriihren.

Wenn Sie namlich die Informationen dieses Buchs wie Nachrichten von
einem anderen Stern lediglich zur Kenntnis nehmen, ohne sie auch nur im
geringsten auf IThre eigene Person beziehen zu kdnnen, verfiigen Sie an-
schlieflend vielleicht iiber mehr Faktenwissen, aber ob Sie wirklich verstehen
und nachempfinden werden, was Sucht ist, wiare mehr als fraglich. Es konnte
Thnen beziiglich unseres Themas dhnlich gehen wie dem Blinden in der
folgenden Geschichte:

Zwei Mdnner sitzen im Gasthaus. Einer von ihnen ist blind. —,, Willst Du
ein Glas Milch?“ fragt der Sehende. — ,,Beschreib mir doch einmal die
Milch!“ bittet der Blinde. — ,Milch — das ist eine weilSe Fliissigkeit”. —
»Schon, und was ist wei8?“ -, Nun — weil8 ist zum Beispiel ein Schwan.“
-,Aha. Und was ist ein Schwan?“ -, Ein Schwan? Das ist ein Vogel mit ei-
nem langen krummen Hals.” -, Gut, aber was ist krumm?“ -, Krumm?
Ich werde meinen Arm biegen, und Du wirst ihn abtasten. Dann wirst Du
wissen, was krumm heifSt.“ — Der Blinde tastet sorgfaltig den aufwarts
gebogenen Arm des anderen ab und seufzt dann verklart: —,,So, endlich
weils ich, wie Milch ist.“
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