Heroin wurde erstmals 1874
im Chemielabor aus Opium
hergestellt und wenig spéter als
gangiges Arzneimittel vermark-
tet, nachdem Opium bereits
fUr Jahrtausende als Heilmittel
gedient hatte. Zu Beginn des
20.Jahrhunderts wurde Heroin
mehr und mehr als ,Todesdroge”
betrachtet und auch in Europa
gesetzlich verboten. Ende der
80er-Jahre des letzten Jahrhun-
derts entstanden in mehreren eu-
ropdischen Stddten offene Dro-
genszenen, in denen sich eine
wachsende Anzahl von schwer
Abhédngigen bewegte und dem
hohen Risiko von HIV-Infektion,

Heroin und Kokain gelten als Inbegriff ,illegaler Drogen”. Wéh-

rend Heroin mit der Junkie-Szene und grof3stadtischer Verwahr-

losung verbunden wird, ruft das Schnupfen von Kokain hinge-

gen Bilder von schicken Models und Managern hervor, die den

zusatzlichen Party- oder Leistungs-, Kick” suchen. Beide Drogen

haben zwar durch zahllose neue Substanzen Konkurrenz be-

kommen, sie stellen aber weiterhin ein Problem dar, und dies

wird sich in den kommenden Jahren auch nicht éndern.

Doch wie wirken Heroin und Kokain genau? Welche Folge-

schaden konnen auftreten? Was kann die Prdavention tun?

Beschaffungskriminalitdt und
Prostitution aussetzte. Schadens-
mindernde Maf3nahmen, wie die
Spritzenabgabe und die medizi-
nische Abgabe von Ersatzstoffen
(z.B. Methadon) tragen heute
wesentlich dazu bei, die Schéden
in Grenzen zu halten.

Kokain (Koka, Koks oder
»Schnee”) gehdrt zu jener Grup-
pe von Drogen mit aufputschen-
der und leistungssteigernder
Wirkung. Der Kokastrauch,
dessen Blatter gekaut oder als
Teeaufguss noch heute von den
Anden-Indios zur Unterdriickung
des Hungergefihls sowie zur

Heroin | Kokain

Steigerung der Ausdauer und
der Arbeitskraft benutzt werden,
gelangte im 18.Jahrhundert
nach Europa. Bald nachdem die
Pharmaindustrie im 19.Jahr-
hundert Kokain als ,medizi-
nisches Wundermittel” auf den
Markt gebracht hatte, begann
der Aufstieg zur Modedroge. In
den 70er- und 80er-Jahren des
letzten Jahrhunderts fanden das
Kokain und seine Ableger (Free-
base, Crack) einen festen Platz
in der Drogenszene. Seither war
Kokain stets eine Droge mit zwei
Gesichtern: Droge des Elends
und Droge des Jetsets.

kontak.co¢

SUCHTPRAVENTION * JUGENDROTKRELZ

Tel 0512 585730 | www.kontaktco.at | officc@kontaktco.at




Kokain wird aus den Blattern des
Kokastrauchs gewonnen, der vor
allem in Stdamerika gedeiht.
Hauptwirkstoff ist das aus der
pflanzlichen Basis herausgeldste
Kokain-Hydrochlorid mit einem
Wirkstoffanteil von bis zu 95%.
Im StraBenhandel verringert sich
der Wirkstoffanteil auf Grund
von Streckmitteln.

Situation in Osterreich

In Osterreich haben 2,5% der
Erwachsenen (ab 15 Jahre) zu-
mindest einmal in ihrem Leben
Kokain konsumiert. Heroin ha-
ben 0,4 % jemals konsumiert.

Die Altersgruppe mit den héch-
sten Werten fir den zumindest
einmaligen Konsum sind die
25- bis 40-Jahrigen.

Heroin ist ein halbsynthetisches
Opiat. Opiate sind Substanzen,
die direkt aus der Opiumpflanze
(,Schlafmohn”) gewonnen wer-
den. Heroin wird im Chemiela-
bor hergestellt, indem die aus
Rohopium gemachte Morphin-
base mit Essigséureanhydrid ge-
kocht wird.

Bei fast allen Todesféllen sind
Heroin oder andere Opiate betei-
ligt. Kokain wird im Zusammen-
hang mit anderen Substanzen n
etwa bei jedem funften Todesfall
nachgewiesen.

Heroin und Kokain unterstehen
in Osterreich dem Suchtmittel-
gesetz, welches Herstellung,

Kokain: Konsum und Wirkung

Kokain kann geschnupft (,Snif-
fen”, ,Koksen”), gespritzt oder
auch gegessen werden. Nach
bestimmten chemischen Veréan-
derungen ist es auch rauchbar
(als Crack oder Freebase).

Die Konsumform spielt eine Rol-
le dabei, wie schnell sich eine
Abhdangigkeit einstellt: Spritzen
und Rauchen sind gefahrlicher
als Schnupfen, weil die Wirkung
schneller und starker eintritt. Das
kann den Zwang, erneut zu kon-
sumieren, verstdrken.

Besonders bei mittleren und klei-
neren Dosen héngt die psychische
Wirkung des Kokains stark von
individuellen Erwartungen, Stim-
mungen und Einflissen aus der
Umgebung ab.

Grundsatzlich wirkt Kokain kér-
perlich und psychisch aufput-
schend. Typisch fur psychische
Wirkungen sind: Antriebsstei-
gerung, Glicksgefihle, gestei-
gerte Kontakifreudigkeit und
Allmachtsphantasien. Kokain
gilt auch als lust- und potenz-

Die so hergestellte Substanz er-
hielt wegen ihrer ,heroischen”
Wirkung als Schmerzmittel im
Kriegseinsatz den Handelsna-
men Heroin. Es wirkt wie Mor-
phin, nur starker, und es gelangt
schneller an die Opiatrezeptoren
im Gehirn.

Handel, Verarbeitung und Besitz
dieser Drogen und aller Neben-
produkte gesetzlich verbietet.

Pro Jahr kommt es in Oster-
reich zu durchschnittlich 3.500
Anzeigen im Zusammenhang mit
Kokain und Crack und zu 2.300
Anzeigen bei Heroin und Opi-
aten.

steigernd. Auf physischer Ebene
bewirkt Kokain die Erhéhung von
Blutzuckerspiegel, Kérpertempe-
ratur, Herzfrequenz und Blutdruck
— der Kérper stellt sich auf Aktivi-
tat ein. Kokain démpft zudem das
Hunger- und Durstgefuhl.

Hohe Dosierungen rufen ver-
starkt Halluzinationen hervor,
wobei auch vorUbergehende
Psychosen (,Intoxikations-Psy-
chosen”) méglich sind, die mit
paranoiden Erlebnissen (Verfol-
gungswahn) und Angstzusténden
einhergehen kénnen.




Kokain - Risiken

Ein dauerhafter und intensiver
Kokainkonsum fihrt in der Regel
zu psychischen Verdnderungen
und insbesondere Ruhelosigkeit,
Reizbarkeit und Gewalttdtig-
keit sowie unbegrindeten Ang-
sten und Verwirrtheit. Wenn die
Wirkung von Kokain nachlésst
kommt es zu einem gefUhlsma-
Bigen Tief: Schlaflosigkeit, Verlust
des Interesses an Nahrung und
Sexualitgt sowie Depressionen
und suizidale Tendenzen sind
h&ufige Symptome. Bei andau-
erendem starken Konsum droht
eine Kokainpsychose, bei der
sich Halluzinationen und Wahn-
zustdnde entwickeln. Auch die
korperlichen Folgeschdden des
Kokainmissbrauchs kénnen mit-
tel- oder léngerfristig lebensge-
fahrlich sein. So wird der Kérper

Heroin - Risiken

Beim Spritzen von Heroin bes’rehf ‘*

das Risiko einer Infektion. Es kdn-
nen HIV (Aids) und Leberinfekti-
onen (Hepatitis) Ubertragen wer-
den sowie Blutvergiftungen und
Abszesse entstehen.

Heroinkonsum birgt auch immer
das Risiko von akuten Todesfdl-
len durch Uberdosis oder aller-
gische Schocks. Beim verbreiteten
Mischkonsum mit anderen Dro-
gen erhoht sich die Gefahr noch
deutlich.

Der dauerhafte Gebrauch von
(reinem) Heroin bringt nicht au-
tomatisch Organvergiftungen
mit sich und hat nur geringe kor-
perliche Folgen. Schadigungen
entstehen vor allem durch Ver-
unreinigungen des Heroins. HIV-
Infektionen, Hepatitis B und C

mit der Zeit weniger belastbar
und weniger widerstandsfdhig
gegen Infektionen. Es kann zu
einem kérperlichen Abbau, zu
Gewichtsabnahme und Unterer-
néhrung kommen. Wenn durch
den Kokainkonsum das Gehirn
geschdadigt wird, sind Intelligenz-
minderung, Konzentrationspro-
bleme oder Einschrankungen von
Merk- und Lernfghigkeit maglich.

Lebensgefahr

Kokain kann lebensgeféhrlich
sein: Sowohl eine Uberdosierung
als auch eine Unvertraglichkeit
kénnen zum Tod fGhren.

Uber Leben und Tod entscheiden
aber auch die allfallige Mischung
mit anderen Drogen und die
Geschwindigkeit der Kokainauf-
nahme durch den Organismus.
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und Mcmgelerkronku Jsmd
durch die Lebensumsténde be-
dingt (schlechte Injektionshygie-
ne, Prostitution, mangelhafte Er-
ndhrung).

Ob Heroingebrauch langfristig
die Psyche schéadigt, ist nicht ein-
deutig geklart. Studien zeigen,
dass rund 80 Prozent der Opi-
atabhdéngigen an einer oder
mehreren psychischen Stérungen
leiden.

Die psychischen Erkrankungen
missen aber nicht unbedingt
eine Folge des Heroinkonsums
sein. Sie kénnen parallel zur He-
roinabhéngigkeit verlaufen oder
eine Ursache der Suchtentwick-
lung sein.

Spritzen und Rauchen sind unter
diesem Gesichtspunkt besonders
geféhrlich.

Die Angaben dartber, ab wann
eine Einzeldosis hoch geféhrlich
ist, schwanken erheblich — unter
anderem deshalb, weil das Risi-
ko stark von persénlichen Fak-
toren abhdéngt. Fir eine Person,
die nicht an Kokain gewdhnt
ist, ist eine gespritzte Dosis von
30 Milligramm hochgradig ge-
fahrlich. Beim Schnupfen bzw.
Aufnahme Uber den Mundraum
durfte die kritische Dosis bei 100
Milligramm liegen. Dosisstei-
gerungen bei Kokain sind sehr
geféhrlich, sie kénnen Durch-
blutungsstérungen in Herz (In-
farkt) und Gehirn oder tédliche
Hirnschlége ausldsen. Schlieflich
kann Kokain auch durch die Lah-
mung des Atemzentrums den Tod
bringen.
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Abhdngigkeit

Nach dem Abklingen der von
der Droge ausgelésten Glucks-
gefihle erwacht das Verlan-
gen nach einer Wiederholung.
Mit der Zeit kommt es zur Ge-
wéhnung. Wird keine Substanz
snachgeliefert”, entstehen Ge-
reiztheit, Versagensgefihle so-
wie depressive Verstimmungen.
Der wiederholte Konsum der
Droge fUhrt bei Heroin und Ko-
kain vergleichsweise rasch zu
einer starken Abhangigkeit.

Schadensminderung

Information zu den Risiken ist wich-
tig: Konsumierende halten z.B. das
Sniffen von Heroin héufig for we-
niger abhdngigkeitserzeugend als
das Spritzen. Das Suchtpotenzial
von Heroin ist jedoch bei allen Kon-
sumformen hoch. Der Kontakt zu
einer Beratungsstelle oder Betreu-
ungseinrichtung kann die Schadi-
gungen des Drogenkonsums deut-
lich vermindern. Saubere Spritzen-
Sets kénnen dort oder an eigenen
Automaten bezogen werden. Erstes
Ziel bleibt aber die Prévention, d.h.
den Einstieg zu verhindern. Risiko-
gruppen sind vor allem Menschen
mit traumatischen Erfahrungen in
der Kindheit und Jugend. Damit in
Verbindung bestehen oft familiére
Schwierigkeiten, Verhaltensauffél-
ligkeiten, geringe Stressresistenz.
Je eher diese Risikofaktoren von
klein auf vermieden oder gemin-
dert werden kénnen, desto gerin-
ger die Wahrscheinlichkeit einer
Suchtentwicklung.

Abhdngigkeit bedeutet:

* unstillbares Drogenverlangen

* Kontrollverlust beim Konsum

* Dosissteigerung

* Vernachldssigung anderer
Interessen

* starke Entzugserscheinungen
bei Beendigung oder Ver-
ringerung des Konsums

* Fortsetzen des Konsums trotz
Gesundheitsschéden

Entzug

In der medizinischen Behand-
lung werden die Entzugser-
scheinungen durch Medika-
mente gelindert.

Die Ruckfallgefahr nach einem
Entzug bleibt hoch, mehrfache
Anlaufe zur Uberwindung einer
Suchterkrankung sind eher die
Regel als die Ausnahme.

Drogen in der Schwangerschaft

Heroin konsumierende Frauen
erkennen die Anzeichen einer
Schwongerschof’r of’r’sehr spét, da
sie Ubelkeit und Erbrechen fir Ent-
zugssymptome halten und die Mo-
natsblutung bei ihnen auch ohne
Schwangerschaft héufig ausbleibt.
Heroinkonsum in der Schwanger-
schaft ist duBerst schédlich fur das
Kind und sollte unbedingt vermie-
den werden. Eine Substitutions-
behandlung (z.B. mit Methadon),
verbunden mit psychosozialer
Betreuung, gilt als angemessene
Behandlung fir Mutter und Kind.

Durch Drogenkonsum kann es
beim Fétus zu einer Unterversor-
gung mit Sauverstoff und Né&hrsub-
stanzen kommen, was zu schwe-
ren Missbildungen, geistiger Be-
hinderung beim Neugeborenen
sowie zu Frihgeburten, Blutungen
oder Fehlgeburten bei der Mutter
fohren kann.

Ein abrupter Entzug ist auch for
den Fétus leidvoll und erhéht das
Risiko einer Totgeburt. Die Mut-
termilch enthélt bei Heroin kon-
sumierenden Frauen Anteile der
Droge.

Hilfe bei Drogenproblemen

Wenn man befirchtet, dass eine
nahe stehende Person Drogen kon-
sumiert, sollte man sie darauf an-
sprechen: ,Mir féllt auf, dass du dich
in der letzten Zeit veréndert hast.”
Oder: ,Ich mache mir Sorgen, weil
ich firchte, dass du abhéngig wirst.”

Bildnachweis Seite 1| https://pixabay.com/photos/addiction-request-greed-dependent-1687771

Wie reagiert die betroffene Person?
Zdgern Sie nicht, Hilfe durch eine
Beratungsstelle fir Drogenpro-
bleme beizuziehen:

www.suchthilfe.tirol | 0512 580040
www.drogenarbeitzé.at | 0699 11869676
Ambulante Suchtprdvention Ibk | 0512 5331-7440

Karnten | Landesstelle Suchtpravention
Oberdsterreich | Institut Suchtpravention
NO | Fachstelle fiir Suchtvorbeugung
Salzburg | Akzente Suchtpravention

Steiermark | VIVID - Fachstelle fiir Suchtpravention
Tirol | kontakt+co Suchtpravention Jugendrotkreuz
Vorarlberg | Supro - Werkstatt fiir Suchtprophylaxe
Wien | Institut fiir Suchtpravention
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