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Eine Entziehungskur ist hart

Die Einsicht, krank und slichtig zu sein,

ist der erste Schritt in ein kiinftiges Leben ohne Alkohol.

URSULA KASTLER

Die Zahlen klingen ganz niichtern:
Allein 22.000 Salzburger haben ein
groRes Problem mit dem Alkohol.
Sie sind alkoholkrank. In ganz
Osterreich brauchen 300.000 Frau-
en und Ménner dringend Hilfe, weil
sie alkoholsiichtig sind. Weitere
700.000 zeigen einen zumindest
schédlichen Atkoholkonsum. Wer
der Droge Alkohol verfallen ist, be-
notigt professionelle Unterstiit-
zung, um aus der Sucht herauszu-
kommen.

Hannes Bacher, Arztlicher Leiter
der Suchthilfe Salzburg, erklirt,
worauf es bei einer Entziehungskur
ankommt.

SN: Wie ist die Vorgangsweise,
wenn jemand eine Entzie-
hungskur machen will?

Hannes Bacher: Das Thema der Al-
koholerkrankung ist prinzipiell die
Krankheitseinsicht. Das ist nicht so
einfach in unserer Gesellschaft, da
der Alkohol eine willkommene und
akzeptierte Substanz ist. Wenn wir
also davon ausgehen, dass der Pa-
tient einsichtigist, dann ist der erste
Ansprechpartner der Hausarzt oder
ein Facharzt fiir Psychiatrie. Idea-
lerweise ist es bei dieser Konsulta-
tion so, dass der Patient jemanden
aus der Familie mitnimmt, der ihn
bei seinem Vorhaben unterstiitzt.
Es bringt nichts, wenn ein Angeho-
riger einen nicht einsichtigen Pa-
tienten zum'Arzt bringt. Dieser Pa-
tient wird nicht bereit sein, eine
Therapie zu beginnen, durchzufiih-
ren und in weiterer Folge daran zu
arbeiten, dass die Abstinenz erhal-
ten bleibt.

Wenn der Patient beim Arzt war,
wird in aller Regel eine Entgiftungs-
phase eingeleitet — in Salzburg wird
das in der Christian-Doppler-Klinik
der Salzburger Universitétskliniken
gemacht. In anderen Krankenhiu-
sern funktioniert das iiber die Auf-
nahme in die Interne Abteilung,

SN: Was bedeutet es,

zu entgiften?

Entgiften bedeutet, den Alkohol-
kranken mithilfe von Medikamen-
ten so zu unterstiitzen, dass die Ent-
zugsphase ertraglich ist. Die Patien-
ten leiden unter Nervositit, Zittern,

Der Patient muss fest entschlossen sein, sonst hilt er die Therapie nicht durch.

Schwitzen, Albtriumen, Unruhe
und hohem Blutdruck. Sie kénnen
auch Angstzustinde, Ubelkeit,
Durchfall und illusionédre Gedanken
haben. Bei Entzug sind zudem epi-
leptische Anfdlle moglich. In den
meisten Fillen bekommen Patien-
ten beruhigende Zm&mmmﬁmﬁ,ﬁ. _
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SN: Dann beginnt der
néchste Teil der Therapie?® '

Ja. Der Patient ist nach der Entgif-
tung hoffentlich bereit, eine weitere
lingerfristige Therapie durchzu-
fithren. In Osterreich wird dies im
Ausmal von sechs bis zwolf Wo-
chen finanziert. Das ist die Entwoh-
nungsphase, in der Menschen ler-
nen, ohne Alkohol zu leben und mit
dem Verlangen nach Alkohol umzu-
gehen. Wenn notwendig, bekom-
men Patienten eine Behandlung fiir

. psychische Erkrankungen und Hilfe

fiir das weitere Berufsleben. Wah-
rend der Entwohnungsphase sind
Ausginge moglich. Der Patient soll
wiahrend der Therapie wieder Er-
fahrungen mit dem Alltag machen.

Er muss allerdings akzeptieren,
dass es sich um eine lebenslange
Erkrankung handelt. Er muss sich
damit auseinandersetzen, dass die

Verlockung wiederkommt und dass
die erfolgreichsten abstinenten Al-
koholiker jene sind, die auch noch
nach 15 bis 20 Jahren in die Nach-
sorgegruppen gehen.

SN: Ist es mdglich, dass jemand
besonders anfillig dafiirist,
Alkoholiker zu werden?

Eine Suchtpersonlichkeit gibt es
nicht. Jeder, der Kontakt mit Alko-
hol hat, kann betroffen sein. Uber
die steigende Menge entsteht die
Sucht. Das sind oft jahrelange Pro-
zesse.

SN: Welche Rolle spielen

die Angehdrigen?

Angehdrige und Freunde sollten
den Erkrankten weder schiitzen
noch decken noch generell weg-
schauen. Im Extremfall, wenn der
Patient vollig uneinsichtig ist, dann
sollte sich der Angehérige selbst
beraten lassen oder die Trennung
in Erwdgung ziehen. Eine Sucht-
erkrankung ist ein psychisches
Leiden, das auch korperliche Be-
schwerden auslost. Das muss ernst
genommen werden. In einem sol-
chen Umfeld ist etwa fiir Kinder
kein Platz. .
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SN:Wie hoch ist

die Riickfallquote?

Wenn_der Patient nur eine Ent-
giftung durchfiihrt, besteht {iber
einen lingeren Zeitraum eine Riick-
fallquote von 80 Prozent. Diese
reduziert sich auf 60 Prozent, wenn
es, zusitzlich eine Entwohnungs-
therapie gibt. Mit der Nachsorge
reduziert sich die Riickfallquote auf
25 Prozent.

Die Ursache fiir die Riickfille ist
das Suchtgedichtnis, das iiber er-
lerntes 'Verhalten und das Beloh-
nungssystem im Gehirn die Wir-
kung des Suchtmittels als positiv
bewertet. Mit Medikamenten und
einer Psychotherapie kann man
eine Verbesserung erzielen.

Hannes Bacher

ist Arzt fiir Allgemeinmedizin und psy-
chosomatische Medizin, Facharzt fiir
Psychiatrie sowie
Arztlicher Leiterder
Suchthilfe-

Kliniken in Salzburg.
Wer Probleme mit
einer Sucht hat,
kann sich jederzeit
dorthin wenden.



