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Ecstasy in Schleswig-Holstein

Vorbemerkung

~ Auch der illegale Drogenmarkt unterliegt einem stéandigen Wandel. So haben Mo-
destrémungen und Auswirkungen des Zeitgeistes einen erheblichen EinfluR auf -

Verbreitung und Charakter der gerade im Umlauf befindlichen Substanzen. Hinzu

kommt, daR bestimmte Konsumentengruppen, oft in spezifischen Szenen und mégli-

- cherweise auch noch mit ideologischem Uberbau, eine unterschnedllch intensive Af-

fi mtét zu elnzelnen Drogen aufweisen.

So verhélt es sich auch mit den seit einigen Jahren zunehmend auf den Markt dran-
genden Substanzen der Ecstasy-Gruppe. Sie stellen ein neues Problem dar mtt el-
nem offenbar eigenen Umfeld und emer besonderen Klientel.

: Wenn. dadurch far die drogenpolmsche Grundausrichtung auch keine generell neue
Dimension er6ffnet wird, so mussen diese speziellen Zusammenhange doch griind-
. lich analysiert und mitberticksichtigt werden, um mit praventiven MaRnahmen mcht
an der Zlelgruppe vorbeizulaufen.

- Derhier vorgelegte Bencht wendet sich als Aufklarungs— und Informationsgrundiage
an die aligemeine Offentlichkeit. Er will gleichzeitig aber auch den Dialog mit der
Fachéffentlichkeit - auch der politischen - eréffnen und dient als Verstandigungsba-
sis far Praventionsarbeit. Somit steht der Bericht eindeutig unter dem Primat der
Pravention des Ecstasy-Konsums. Alle Uberlegungen und MaRnahmen auf den un-
terschiedlichen Interventionsebenen sind an diesem Ziel ausgerichtet.

Die gewahite Begrifflichkeit bedient sich einerseits der gangigen Fachterminologie,
andererseits aber auch der der Literatur entnommenen Szeneausdriicke, da diese
eine plastische und anschauhche Beschrelbung der Szenew:rkhchkelt gewshrlei-

‘ sten ‘ ,

De'r Bericht bertcksichtigt aber auch die gewachsene Erkenntnis, daR Pravention
nicht einfach' aufgesetzt daherkommen kann, sondemn stets auch um Glaubwurdag-
‘keit, Nachvoliziehbarkeit und Akzeptanz ringen muB. Diesem Gesichtspunkt ver- |
sucht der Bericht dadurch Rechnung zu tragen, daR er sich um eine Praventions-
partnerschaft mit dem Konsumentenkreis bemtht. Dabei geht es keinesfalls um
falsch verstandene Toleranz, sondern um das Bemihen um eine mrkungsvol!e
Ecstasy-Praventlon






A. Berichtsauftrag

‘Der Schleswig—Holsteinisché Landtag hat auf seiner Si‘tzung, am 21.02.1997 ein-
stimmig die Annahme je eines Antrages der CDU-Fraktion (Drs. 14/481) sowie der
SPD-Fraktion (Drs. 14/527) zu Ecstasy beschlossen.. .

Ahtrag der Fraktion der CDU:

.Die Landesregierung wird aufgefordert, tiber die Bezugsquellen, die Verbreitung
und den Konsum der Designer-Droge Ecstasy - auch dber bisher eingeleitete Ge-
genmafnahmen - in Schleswig-Holstein zu berichten.*

Antrag der Fraktion der SPD:

.Die Landesregierung wird gebeten, im Zusammenhang mit der Droge Ecstasy zu
“berichten , . ' \

- Uber die sozialen Gruppen, aus denen die Konsument/nnen kommen und deren
- Konsumgewohnheiten,; o
- Uber den Stellenwert der Droge; :
-  Uber praventive Konzepte der Landesregierung und die darauf beruhenden
- MaBnahmen, insbesondere die Aktivitaten der Landesstelle gegen die Suchtge-
fahren und KOSS; - o . : S
-  Uber die Einordnung der MaRnahmen gegen den Konsum von Ecstasy in das
-vorhandene Hilfesystem sowie '
-- Uber die Méglichkeiten gesundheitspraventiver Manahmen, z. B. das soge-
nannte Stoffchecking.” :

- B. Quellen und Methodik des Berichtes

Grundlage dieses Berichtes bilden die Sichtung, Aufbereitung und Bewertung aktuel-
ler einschlagiger Literatur aus dem medizinischen und sozialen Wissenschaftsspek-
- .trum. Daneben wurden auch Szene- und Fachpublikationen herangezogen und zwei
wissenschaftliche Kongresse zum Thema Ecstasy besucht. ‘ '

Eingearbeitet wurden Beitrage des Bildungs-, Frauen-, Innen- (einschl. Landeskrimi- -
nalamt), Jugend- und Justizministeriums des Landes Schleswig-Holstein sowie auf
Umfrage erfoigte Stellungnahmen von Gesundheitsamtern, Fachkliniken fir Psychia-
trie und Kinder- und Jugendpsychiatrie, Sucht-Fachkliniken und Entgiftungsstatio-
nen. : ' : . . ,

Die ,Landesstelle gegen die Suchtgefahren fir Schleswig-Holstein* (LSSH) steuerte
“eine ausfuhrliche Situationsbeurteilung und eine Zusammenstellung ihrer abge-
- schlossenen, laufenden und geplanten Aktivitaten im Bereich der Ecstasy- -
Prayention sowie eine vorlaufige Auflistung der Préventionsprojekte anderer Trager
bei (Anlagen1und2). . : R



C. Ecstasy
I. Herkunft und Chemie

Auf der Suche nach neuen Appetitziiglern wurde 1912 in den Labors der Pharma-
Firma Merck die Substanz 3,4-Methylendioxymethamphetamin (MDMA) synthetisiert.
Sie wurde aber - vermutlich wegen ihrer starken psychotropen Effekte - nie vermark-
tet. In den 50er-Jahren forschte die amerikanische Armee nach einem ,Wahrheits-
serum” und lieR mit MDMA experimentieren. Amerikanische Psychotherapeuten
wandten den Stoff und einige verwandte Derivate ab Mitte der 70er-Jahre zu soge-
nannten psycholytischen Therapien an, die in der Schweiz (nach aligemeinem Ver-
bot mit Ausnahmebewilligung) bis Ende 1993 fortgefuhrt wurden.

Als mit Beginn der 80er-Jahre die Substanz zunachst in den USA erst in der Dro-
‘genszene, dann aber auch im freien Verkauf an Verbreitung gewann und erste Be-
richte Gber neurotoxische Schaden bei Versuchstieren aufkamen, wurden Herstel-
lung und Verwendung von MDMA 1985 in den USA gesetzlich unterbunden. Euro-
paische Lander schlossen sich diesem Verbot an und auch in der Bundesrepublik
Deutschland wurde MDMA zum 01. August 1986 als nicht verkehrsfahiges Betau-
bungsmittel der Anlage | des Betdubungsmittelgesetzes unterstelit. : :

Nach dem Verbot von MDMA tauchten auf dem illegalen Markt verschiedene Er-
satzstoffe mit méglichst dhnlichem Wirkungsspektrum auf (z. B. MDE = 3 4-
Methylendioxyethylamphetamin). Bei diesen sogenannten Designerdrogen werden
geringfagige chemische Abwandlungen vorgenommen mit dem Ziel, das Betau-
bungsmittelgesetz zu unteriaufen, das immer nur einzelne genau definierte Stoffe
umfaBt und somit der illegalen ,Kreativitat* hinterherhinkt. Allerdings sind mittlerwei-
le alle géngigen Stoffe von praktischer Bedeutung auf dem Drogenmarkt dem Be-.
taubungsmittelgesetz unterstelit. Aufgrund seiner Entstehurigsgeschichte zahit
MDMA in dem beschriebenen engeren Sinne nicht zu den Designerdrogen.

MDMA wurde unter dem StraRennamen Ecstasy bekannt andere Szene-Ausdrucke
- fur diese Substanz sind Adam, XTC oder einfach E. Ecstasy ist aber auch der Sam- .
melbegriff far die ganze Gruppe der MDMA chemisch eng verwandten Stoffe, deren
* wichtigste weitere Vertreter MDE (.Eve®), MDA = 3,4-Methylendioxyamphetamin,

- MBDB = Methylbenzodioxolbutanamin sowie BDB = ‘Benzodioxolbutanamin sind.
- Wenn im allgemeinen Sprachgebrauch von Ecstasy die Rede ist, so wird in aller
- Regel nicht zwischen den verschiedenen Substanzen differenziert, nicht zuletzt des-
halb, weil den Zubereitungen duRerlich ihre konkrete Zusammensetzung nicht anzu-
sehen ist. Auch in diesem Bericht dient der. Terminus Ecstasy als Oberbegriff fur die
-gesamte Stoffklasse, wahrend von MDMA nur gesprochen wird, wenn exphz:t diese
| Substanz gemelnt ist. 4

Bei der Ecstasy-Gruppe handelt es S|ch um Amphetaminderivate, die ihrer chemi-
schen Struktur nach Stimulantien {Amphetamin, Methamphetamin) und klassischen
Halluzmogenen (Meskalin, DOM = Dimethoxybromoamphetamin) sehr nahe stehen.
Aufgrund ihrer einzigartigen, charakteristischen psychotropen Wirkungen besonders:
im Bereich der Emotionen wird mittlerweile von einer eigenstandigen Stoffklasse
ausgegangen, die den Namen Entaktogene (= Bertihrung des elgenen Inneren her-
vormfend) erhalten hat.- , :
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Ecstasy kommt in der Regel gepreft in Tablettenform auf den Markt, in verschiede-
nen Farben, mit oder ohne Bruchrille und mit einer charakteristischen Pragung, dem
- sogenannten Logo versehen. Dieses ist auch Namensgeber, so daR die Tabletten
unter Begriffen wie Kieeblatt, Gespenst, Zwerg, Dollar, Dino oder Sonne gehandelt
werden. Ganz selten taucht Ecstasy auch in Gelatinekapseln auf. Nach Angaben

. des Landeskriminalamtes kostet eine Tablette den Endverbraucher aktuell zmschen
1 0 und 35 DM.

T MDMA benétigt zur vollen Wirkung, die nach 30 - 60 Minuten eintritt und

4 - 8 Stunden andauert, eine Einzeldosis von 80 - 150 mg. Untersuchungsbefunde
sprechen aufgrund des spezifischen pharmakologischen ermechamsmus im Zen-
tralen Nervensystem flr eine schnelle Toleranzentwicklung.

Il. Psychotropes Wirkprofil

Die psychotropen Effekte von Ecstasy erkiaren sich aus seinen stimulierenden, den
leicht halluzinogenen und besonders den entaktogenen Eigenschaften.

‘Beschrieben wird eine plétzliche Stimmungsaufhellung und Euphorisierung verbun-
den mit einem intensiven Gefiihl von Nahe zu anderen Menschen sowie gesteigerter
- Kommunikations- und Kontaktbereitschaft, so daR von seiner herzoffnenden Wir-
kung gesprochen wird. Ein friedvolles Glucksgefiihl gepaart mit einem Gefiihl inne-
~ rer Warme herrschen vor. Es kann zu einer Starkung des Selbstvertrauens, zu ver-

- besserter Introspektionsfahigkeit, verminderter ich-Abgrenzung mit ekstatischen

. Verschmelzungserlebnissen (,0zeanisches Gefthl“), zu einer Intensivierung opti-
scher und akustischer Wahrmehmungen und einem veranderten Zeiterleben kom-
men. Daneben dominiert ein gesteigerter Antrieb mit Aktlvitéts- und Leistungsstimu-
lation. Beu alledem bleibt die Selbstkontrolle erhalten. -

~ Begleitet werden die psychnschen erkungen von emer Velzahl korperhcher Pha-
‘nomene wie Anstieg von Herzfrequenz und Blutdruck, Pupillenerweiterung, Muskel-
verspannungen, insbesondere im Kieferbereich, Mundtrockenheit oder Ubelkeit, die
allerdings haufig von den Ecstasy-Konsumenten gar nicht wahrgenommen werden..

‘Zu den NachWIrkungen eines Ecstasy-Rausches, die allerdmgs selten langer als .
~ zwei Tage andauern, kénnen depressive Verstimmungen, Angstzustande, Unruhe,
Nervositat, Konzentrationsstérungen oder Abgeschlagenheit gehéren.

Festzuhalten bleibt, daf} Ecstasy eine betrachtliche interindividuelle Variabilitat bei
den psychotropen Effekten aufweist, die durch die jeweilige persénliche Befindlich-
keit, Einstellung und Erwartungshaltung sowie das spezmsche Emnahme—“Settmg“
offenbar wesenthch mitbestimmt werden. . :
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111, Medizinische Komplikationen des Ecstasy-Konsums

In Ltteratur und Prax1s mehren sich die Hinweise auf psychiatrische, neurologische
~oder mtemnsttsche Komplikationen im Zusammenhang mlt dem Ecstasy-Konsum

Es werden Pamkstorungen Depersonahtatsstorungen depresswe Syndrome und
Psychosen geschildert sowie von zerebralen Krampfanfallen, Hirinfarkten oder -
blutungen berichtet. Offenbar kann es auch zu einer Stérung der Thermoregulation
kommen, einer Uberhitzung des Koérpers, die mit dem Aufenthalt in stickig-heiRen
" Raumen, hohem Flassigkeitsverlust bei unzureichender Flassigkeitszufuhr und

stundenlangem Tanzen in Zusammenhang gebracht wird. Damit assoziiert sind ge-
hauft Blutgerinnungsstérungen und ein Untergang der quergestreiften Muskulatur.
Daneben wurden auch akutes Nierenversagen, nicht-infektiose Leberentzundung
und gravnerende Herz-Kre|slaufdysregulattonen beschneben

Nun schaut jede Spezialdisziplin mit der ihr je eigenen Sicht auf Drogenkonsumen-
ten, so da gegenwartig, trotz hoher Publizitét, verstarkter Forschungsanstrengun-
gen und bereits einer Flle an punktuellen Erfahrungsberichten, noch keine integra-
tive Aussage aber die Vorkommenshaufi igkeit solcher Komplikationen bezogen auf
die Gesamthelt aller Ecstasy-Konsumenten gemacht werden kann.

Vlelme_hr wird vermutet, daB individuelle Prédispositionen, sogenannte Vulnerabilita-

ten, als spezifische Risikofaktoren hinzukommen massen, zumal offenbar kein einfa-
cher Zusammenhang zwischen Hohe der Einnahmedosis und Schwere der Kompli--
kationen zu bestehen scheint. Ungeklart ist auch noch die Bedeutung der (haufi gen)
Einnahme ‘anderer Drogen neben Ecstasy.

Ecstasy-Konsumenten sind ers:chthch keine homogene Gruppe, aber zumlndest _
diejenigen, die den Stoff auch zur Bewaltigung intrapsychischer Konflikte und bela-
stender Lebenssituationen mit entsprechend intensiven Gebrauchsmustemn nutzen,
sind zusatzlich zur Behinderung nichtstchtiger Losungsstrategien auch von der
Ent\mcklung einer psychischen Abhangigkeit bedroht. Eine korperhche Abhanglgkett
wxrd gegenwartig als unwahrschelnhch angesehen.

- Als besonders spektakular gehandelt und gezahlt werden die bekannt gewordenen
Todesfalle im Zusammenhang mit Ecstasy, deren Kausalitat bei naherer Prifung
aber haufig langst nicht eindeutig gesichert erscheint. Gleichwohl sind Todesfalle
nach Ecstasy-Konsum - bisher ohne erkennbare Regelhaftigkeit - - belegt, wahrend

“eine weitere, gleichermaRen ungeldste wie beunruhigende Frage auf Ubertragbar-

“keit und Relevanz der in Tierversuchen emnesenen neurotoxxschen Schaden auf
und far den Menschen zielt. ’ 2

Benm gegenwartlgen Stand unseres ,Un“-Wissens 1aRt sich nur eine sehr zurtickhal-
tende Bewertung abgeben. Ecstasy kann unter Umstanden schwerwiegende, unbe-
rechenbare und einstweilen auch noch unabsehbare Komplikationen hervorrufen.
- Diese Erkenntnis liefert auch die Begrundung dafir, da® Ecstasy aus heutiger Sicht -
als harte Droge angesehen werden muR, deren Unterstellung unter das Betau-
bungsmlttelgesetz gerechtfertagt ist. :
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Zu einer grundsatzlich gleichartigén Eihsdrétzung 2ur generelleh Gefahrlichkeit
von Ecstasy gelangte auch der Bundesgerichtshof in seiner Grundsatzentscheidung
. vom 09. Oktober 1996. o : :
D. »,Untersuchungsergebnisse zu Ecstasy

L. Epidemiologische Datenla e in der Bundesrepublik Deutschland

- Ecstasy wird in den Erhebungen zum Drogehkonsum erst seit einigen Jahren ge-
- sondert erfat. Die sich mehrenden Befunde erlauben aber zumindest eine vorlaufi-

ge Bewertung der Gesamtsituation. '

Die Reprasentativbefragung von 18 - 59jahrigen des Instituts fur Therapieforschung
ergab 1995 Ecstasy-Erfahrung (Lifetime-Pravalenz) bei 1,6 % der West- und bei -
0,7 % der Ostdeutschen. DaR Ecstasy ein Phanomen der 90er-Jahre und jangerer

- Altersgruppen ist, spiegelt der hohe Anteil des Ecstasy-Konsums innerhalb der letz-
ten 12 Monate an der Lifetime-Pravalenz (56 % in West- und 86 % in Ostdeutsch-
land) sowie das weitgehende Fehlen jedweder Ecstasy-Erfahrung bei den aber
-30jahrigen wider. Dagegerr erreicht Ecstasy bei den 18 - 24jahrigen eine Lifetime-
Pravalenz von 6,2%, wahrend die Werte far den Konsum innerhalb der letzten 12
Monate (12-Monats-Pravalenz) bei den 20 - 24jahrigen in beiden Landesteilen um
die 4 % liegen. Tendenziell I5Rt diese Studie die Aussage zu: Je janger die Alters-
gruppe, desto héher die Ecstasy-Erfahrung. ‘ - ~

Aus der Fortsetzungsuntersuchung aus dem Jahre 1997, die noch nicht endgdiltig
ausgewertet ist, ergibt sich kein nennenswerter weiterer Konsumanstieg mehr-es
ist ein Plateau auf hohem Niveau erreicht.

Der ,Suchtbericht Deutschland 1997* bekraftigt diese Angaben: Danach haben6,9 -~
% der 18 - 20jahrigen im Westen und 6,1 % der 21 - 24jahrigen im Osten bereits
- Ecstasy konsumiert, jeweils deutlich mehr-Manner als Frauen, so daB (auch)
Ecstasy als Mannerdroge bezeichnet wird, allerdings mit einem relativ hohen Frau-
enanteil. ' o - : L , - '

In einer reprasentativen Bevélkerungsstichprobe im Stadt- und Landkreis Minchen
konnte das Max-Planck-Institut far Psychiatrie 1995 bei den 14 - 24jahrigen Ecstasy- -
- Erfahrung bei 3,1 % (4 % der Manner und 2,3 % der Frauen) ermitteln. Bei einer
Nachbefragung nur der 14 - 19jahrigen (1 996/1997) konnten-hohe Pravalenzwerte
bestétigt werden: Eine Zunahmerate bei den Erstgebrauchem von 3,7 % zwischen
- 1995 und 1997 fihrte zu einer Gesamtpravalenz von 4,5 % far diese Altersgruppe.
Verglichen mit Erhebungen aus dem.Jahre 1990 wird eine Konsumverdoppelung bei
den Frauen und eine Veerdreifachung bei den Mannem zusammen mit einer zuneh-

- menden Vorveriagerung des Einstiegsalters festgestelit. - ‘ |

- Hurrelmann geht gar von einer geschatzten LebehszeitpréValenz von 4 -8 % aller-

16 -25jahrigen aus.. S ‘ , I

Daneben kumulieren auch die Erhebungen, die sich unmittelbar auf die 'T'ech_no'-' -

~ Party-Szene beziehen, allerdings ausschlielich aus GroRstadten und Ballungsrau-
- men. So fand Tossmann {1997\ auf Tedhno—Veranstaltuncen_Ecstasv‘-Erfah_runa bei
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49 % der Besucher und auch eine insgesamt deutlich héhere Erfahrung mit anderen
illegalen Drogen mit Ausnahme der Opiate als beim altersentsprechenden Bevélke-
rungsdurchschnitt (69 % mit Cannabis, 44 % mit Amphetamin, 37 % mit Halluzino--
genen und 31 % mit Kokain). |

Bahringer kommt 1997 in seiner Fragebogenerhebung auf Techno-Veranstaltungen
zu einer Lifetime-Pravalenz fir Ecstasy von 55 % (Cannabis 79 %, Amphetamine

- 49 %, LSD = Lysergsaurediethylamid 43 %, Kokain 37 % und Heroin 9 %) und fol- -
gert fur die Techno-Szene eine funf bis zehnmal héhere Pravalenz illegaler Drogen
als in der Allgemeinbevélkerung und auch einen deutlich fritheren Konsumbeginn.

Im Zusammenhang mit der Evaluation von PraventionsmaRnahmen erhob Kinzel

- (1997) in der Techno-Szene eine Lifetime-Pravalenz fir illegale Drogen von 72 %
und fur die letzten 12 Monate von 64 %. Dabei war Ecstasy nach Cannabis (61%)

- und Amphetaminen (40 %) die am dritthaufigsten konsumierte illegale Droge (38 %).

SchlieRlich IaRt die Drogenaffinitatsstudie der Bundeszentrale far gesundheitliche
Aufklarung eine Zunahme der Probierbereitschaft bei Jugendlichen von 2 % (1990)
auf 5 % (1993/1994) erkennen, allerdings parallel zu einem Anstieg ihrer Resistenz:
74 % gaben an; unter keinen Umstanden Ecstasy probieren zu wollen.

Komplementér zu diesen Ergebnissen kdnnen das Zahlenmaterial und die Trend-

- aussagen des Bundeskriminalamts herangezogen werden. Danach verbreitete sich -
Ecstasy, als Ende der 80er-Jahre die Pulverform von der Tablettenproduktion abge-
I6st wurde, ,explosionsartig® und stelit die bisher bekannten Entwicklungen bei an-
deren Drogen in den Schatten. : L .

- Die Sicherstellungsmengen stiegen von 4.000 Tabletten im Jahre 1991 auf 700.000
im Jahre 1996 (1994: 240.000; 1995: 380.000; bis September 1997: 510.000). Damit
einher ging ein Anstieg des Anteils der Ecstasy-Konsumenten an den ,Erstauffalli-
gen Konsumenten harter Drogen® auf 18 %. FaRt man die synthetischen Drogen zu-
sammen, so entwickelte sich deren Anteil an den Erstkonsumenten von 16 % im

Jahre 1994 auf knapp 45 % im ersten Halbjahr 1997,

Das Bundeskriminalamt registriert auch Todesfélle im Zusammenhang mit Ecstasy.
Wenn auf die Notwendigkeit zu deren zurtickhaltender Interpretation auch bereits
hingewiesen wurde, so wurden bisher 49 Todesfalle gezahit, davon 20 im Jahre
1996 und 7 mit gesicherter Uberdosierung. AuRerdem wurden bislang in der Bun-

~desrepublik Deutschland 350 illegale Labore ausgehoben. -

- Wenn auch einige der aufgefihrten Studien methodische Mange! aufweisen, ihre o
generelle Ubertragbarkeit nicht in jedem Fall gegeben ist urid gerade die Daten, die
auf polizeilicher Strafverfolgungstatigkeit basieren, sehr wesentlich von der Ermitt-
lungsintensitat abhangen, so erlaubt die Gesamtschau doch mehr als nur eine. Ah-

- nung von der Dimension des Ecstasy-Konsums in der Bundesrepublik Deutschland.
So gibt es Hochrechungen, die von 540.000 Menschen mit Ecstasy-Erfahrung aus-
- gehen, 350.000 davon in der Altersgruppe der 14 - 25jahrigen - und diese Schat-
zung erscheint nicht Gberzogen. AuRerdem scheint sich-auch eine grundlegende
Trendwende auf dem Drogenmarkt abzuzeichnen: Weg von den betaubenden
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Drogen wie Heroin und hin zu Ecstasy und anderen aktivierenden Substanzen.
Gleichwohl bedarf es weiterer intensiver Anstrengungen zu einer auch differenzier-
teren Aufhellung der Verbreitung von Ecstasy. o
if. Konsumentenprofil -

Je spezifischer das Erkenntnisinteresse wird, desto sparlicher und liickenhafter sind
die verfugbaren Angaben. o

So liegen bislang keine unselektierten Daten zu den soziodemographischen Merk-
malen und Persdnlichkeitsvariablen von Ecstasy-Konsumenten vor. Hinsichtlich der
Sozialdaten (Ausbildung, Beruf, Einkommen, Wohnsituation) scheinen sie sich von
Nicht-Konsumenten nicht wesentlich zu unterscheiden. Damit wird deutlich, daR der
Konsum von Ecstasy keine Eigenheit sozial marginalisierter Gruppen, aber auch
nicht ,Gberzichteter* Schickeria-Zirkel darstellt, sondern in mittelschichtsorientierte
Sozialmilieus integriert ist. Mit anderen Worten: Die Mehrheit der Ecstasy-
Konsumenten bewegt sich unauffallig durch ihren Alltag. Die mit der traditionellen
~(Heroin-) Drogenkultur assoziierte Aussteigermentalitat findet sich hier offenbar ge--
nausowenig wie eine Verelendungs- oder Verwahrlosungssymptomatik, was ohnehin
nur diejenigen zu tberraschen vermag, die Drogenkonsum mit geselischaftlichen
Desintegrationsprozessen gleichsetzen. Ecstasy-Konsumenten sind von aufen nicht -
zu erkennen. . ’ : :

Persanlichkeitsauffalligkeiten, die zwischen Konsumenten und Nicht-Konsumenten
-unterscheiden, sind bislang nicht gesichert. Erste Befunde deuten auf Besonderhei-
ten in der Selbstwertregulation und bei den Variablen Angstlichkeit und Depressivitat
hin. Schon gar nichts IaRt sich einstweilen Uber persénlichkeitsspezifische Pradikto-
ren, das Risikoprofil, der Untergruppe aussagen, die von komplikationsbehatfteten
Verlaufen bedroht ist. ' ~

Aligemein wird von einer Aufnahme des Ecstasy-Konsums ab dem 16. Lebensjahr
berichtet, die bis in die zweite Lebensdekade anhalt. Die Gebraucher gehéren weit
Qberwiegend der Altersgruppe der 15 - 25jahrigen an.

Wie von anderen Drogen bekannt, beginnen Frauen friiher als Manner mit dem .
Ecstasy-Konsum und sind auch insgesamt jinger. Méglicherweise sind diese Alters- -
unterschiede dadurch bedingt, daR ein GroRteil der Frauen tber ihren bereits dro-
generfahrenen und alteren Partner Zugang zu Ecstasy findet. :

Generell scheint Ecstasy auch fir Madchen und junge Frauen hohe Attraktivitat zu-
besitzen. Dies mag in der. medikamentenahniichen ,sauberen® Einnahmeform (Der
Frauenanteil bei MedikamentenmiRbrauch betragt Zweidrittel.), die einen von Frau-
en bevorzugten heimlichen und unauffalligen Konsum erméglicht, in der Instrumen-
talisierung von Ecstasy als Appetitziigler, im Erhalt der gerade far Madchen wichti-
gen Selbstkontrolle (Ecstasy erméglicht rationalen Umgang mit irrationalen Erfah- _
rungen) und schiieBlich auch in den harmonieorientierten und aggressions- und an-
machefreien Wertigkeiten der Techno-Szene begriindet liegen. ‘
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l11. Ecstasy-Konsum und Jugendkuttur (Techno)

Was ist nicht schon alles Gber den Zusammenhang zwischen Ecstasy und der

- Techno-Szene geschrieben worden. Oft genug voyeuristisch, mythologisierend oder
abwertend: Die (erwachsenen) Meinungsbildner unserer Gesellschaft haben ersicht-
lich ihre Schwierigkeiten mit dieser fur sie fremden und befremdlichen Jugendkuitur.
Deren fraglos hoher Drogenkonsum fihrt zur Verteufelung der gesamten Bewegung.

Techno ist das Erleben einer Party, ein ,Gesamtkunstwerk” aus Musik, Licht, Leuten,
* optischen Effekten und Tanz. In Clubs, Diskotheken, an besonders ausgefallenen
Orten oder im Freien wird ein ,Rave" abgehalten, der sich - meist am Wochenende -
Gber mehrere Tage hinziehen kann. Im Mittelpunkt stehen SpaR um jeden Preis und
vor allem das oft stundenlangé Tanzen, moglichst in rausch- oder tranceartigem .
Zustand. Damit einher geht dié Erfahrung eines beglickenden Gemeinschaftsge-
fahls, der Zugehoérigkeit zur ,party-family* bis hin zu Verschmelzungserlebnissen mit
der ,raver-community”. Die Teilnehmer versuchen, ihren als ereignisarm und eint6-
nig erlebten Alitag, ihre Sorgen, Angste und Kimmernisse hinter sich zu lassen. Sie
erleben sich als Grenzganger zum richtigen Leben®, in dem sie fréhlicher, friedli-
cher, befreiter, kreativer, intensiver und authentischer sein kénnen. Der Rave ist die
Antithese, die Gegenwelt zum banalen Alitag. Dabei geht es aber nicht um Protest
oder Provokation, die Ravekultur macht sich unsere gesellschaftlichen Werte und
Normen zu eigen, sie bleibt systemimmanent. Rausch und Ekstase, die Suche nach
dem Kick und dabei schon kontakt- und leistungsfahig selbst in der Frelzelt kommt
nlcht emlgen von uns diese Mentalitat bekannt vor? :

Hler kommt die Droge Ecst_asy ins Spiel, die mit ihrem aktivitats- und leistungsstei-
gernden Effekt das ausdauernde, eigentlich Gber die eigenen kérperlichen Grenzen
hinausgehende Tanzen erst ermdglicht. Das psychotrope Wirkungsspektrum seiner-
seits sorgt tber ein harmonisches und zartliches Grundgefihl fur soziale Liebe unter
Gleichgesinnten. Die gefihlsverstarkende und herzéffnende Veranderung des
WachbewuRtseinszustandes fihrt dazu, daR die Umgebung vor allem durch die
»Gefahlsbrille* wahrgenommen wird. Durch die ,Abfahrt auf dem E-Film“ kénnen .
Selbstwert und Identitat erfahren und Gliickszusténde erzeugt werden.

Der Tanz- und Ekstasekult Techno mit dem inm immanenten Massenkonsum von
Drogen ist Ausdruck einer Jugendkultur, in der gezielt BewuRtseinsveranderung
~herbeigefihrt wird, um sich vorubergehend aus dem realen in das ,wirkliche® Leben
davonzustehlen. Ecstasy mit seinen intensiven Sinnes- und Gefiihlswahrnehmungen
- und dem Potential zu schier grenzenloser Leistungs- und Kontaktfahlgkett scheint
hier sinnstiftend Zu wirken. . . . .

Neben den im Einzelfall unabsehbaren und teilweise gravierenden psychlschen und
kérperlichen Komplikationen besteht die Hauptgefahr des Eintauchens in den

» 1echno-Kunstraum® mit Ecstasy-darin, da dieser als endlich erreichter idealer |
Normalzustand erlebt wird, an den der belanglose und nichtssagende Alitag nicht im
entferntesten heranreicht. Dieser wird dann nicht mehr ertragen und durchgestan-
den, sondemn chemisch ,aufgehibscht®. Fast unnétig zu betonen, daR bestehende
Selbstwertzweifel, Angste oder Depressionen dadurch auf langere Sicht keineswegs
behoben, sondem - im Gegentell noch verstarkt und chronifi z:ert werden.
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IV. Konsummuster

Die Techno-Szene und der Ecstasy-Konsum bilden keine unvérbruchhche Zwangs-
gemeinschaft. lhr enger Zusammenhang mit.Gberproportionaler Drogenpravalenz ist
gleichwonhl belegt.

So fand Tossmann (1997) unter den Besuchern von Techno-Parties 43 %, die in-
nerhalb der letzten 30 Tage keinen illegalen Drogenkonsum aufwiesen. Bei den Gb-
rigen, immerhin 57 %, stand der Konsum von Cannabis im Vordergrund. Es fanden
sich nur 4 %, die ausschlieRlich Ecstasy konsumierten. Die weit Gberwiegende
Mehrheit nahm zwei oder mehr illegale Substanzen (zuséatzlich noch Speed, Halluzi-
nogene oder Kokain). Ein Drittel der Ecstasy-Konsumenten gab regelméaRige Ein-
nahme an maximal vier Tagen im Monat an, die in hohem MaRe von der Involviert-
heit in die Techno-Szene abhing. Dabei scheint der Konsum in Clubs deuthch aber

, demjemgen auf Raves im Freien zu liegen (etwa Love-Parade).

Andere Szene—Befragungen erbrachten noch eindeutigere Ergebnisse: Bei Buhrin-
ger (1997) hatten 67 % in den letzten 12 Monaten zumindest eine illegale Substanz °
konsumiert. Auch hier Gberwog der muitiple Konsum: Nur 1 % waren reine Ecstasy-
Gebraucher, 43 % nahmen sogar vier oder mehr ilegale Drogen Cannabis wurde
mit Abstand am haufigsten konsumiert, gefoigt von Ecstasy.

In der Berliner Telefonbefragung im Rahmen einer Ecstasy-infoline hatten neben
Ecstasy 94 % Erfahrung mit Cannabis, 70 % mit Hallunizogenen, 86 % mit Speed
“und 60 % mit Kokain. Wahrend die Affi mtét zu Heroin gering blieb, waren die Zlga-

rettenraucher uberreprasentlert -

In der Hamburger Studie von 1997 (Rakete und Flasmeier), die sich nicht dez:dlert
auf die Techno-Szene beschrankte, ordnen sich ihr dennoch 75 % zu und konsumie-
ren dort auch vorrangig. Die iberwiegende Mehrheit sind Mehrfachkonsumenten

(94 % aller Ecstasy-Erfahrenen), sehr selten jedoch von Heroin. 6,1 % konsumieren
ausschlieBlich Ecstasy. Uber 90 % haben vor Ecstasy bereits Erfahrungen mit Alko-
hol und Cannabis gemacht, im Durchschnitt drei Jahre friiher. Zwischen der Kon- -
sumdauer von Ecstasy und der Einnahme anderer Drogen mit Ausnahme der Opiate

. besteht ein enger Zusammenhang. 70 % trinken zusatzlich zu Ecstasy auch Alkohol, -
und die Lebenszeitpravalenz auch fur Nikotin liegt hoher als bei den Nicht-Konsu-
menten. Jeweils 50 % der Befragten haben bereits mehr als 50 Ecstasy-Tabletten

~ genommen und konsumieren langer als ein Jahr; davon 65 % nur am Wochenende.
Dabei verandert sich mit zunehmender Konsumdauer der Bekanntenkreis: Er redu-
zZiert sich immer mehr auf andere ~ozeneganger® und vor allem Drogenkonsumenten

Die berents erwahnte Reprasentatlvuntersuchung des Munchner Max-Planck-Instituts
far Psychiatrie (1997) unterscheidet in ihrer Stichprobe zwischen Ecstasy-Probierern -
(einmaliger Konsum bisher: 30 %), gelegentlichen (zwei- bis viermaliger Konsum:,

20 %) und regelmaRigen Gebrauchemn (mehr als fanfmal Konsum: 50 %). Uberwie-
gend wird Ecstasy zwischen ein- bis zweimal pro Woche und zwei- bis dreimal im .
‘Monat eingenommen. In diese Kategorie fallen Gber 60 % aller Konsumenten. Damit
‘wird der Stellenwert von Ecstasy als Freizeitdroge bestatigt, die typischerweise am -
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Wochenende genommen wird. Andererseits gebrauchen 17 % aller User Ecstasy
zwischen taglich und drei- bis viermal pro Woche und weisen jeweils 0,4 % aus der
~ Altersgruppe der 14- bis 24-jahrigen nach klinischen Kriterien einen manifesten

MiRbrauch und/oder eine Abhangigkeit auf . Anders ausgedrickt bedeutet dies, da
jeder sechste Ecstasy-Konsument eine MiRbrauchs- oder Abhanglgkeltsdlagnose
erhalt, was auf ein signifikantes Suchtpotential schllelsen laRt.

- Diese Befunde belegen die These von einer raschen Toleranzentwicklung gegen-
Uber Ecstasy: Die erwnschten positiven Effekte nehmen rasch zugunsten der ne-

- gativen ab. Die Konsumenten versuchen, diesem Wirkungsverlust durch zyklische
Verwendungsmuster entgegenzuwirken, indem sie ecstasyfreie Intervalle einlegen.
Parallel dazu experimentieren sie gezielt mit anderen Drogen, die die erlebten Ein- -
buRRen ausgleichen oder bestimmte Wirkungsteilaspekte besonders betonen sollen.

Ecstasy ist also in erster Linie die Leitdroge der Techno-Szene, aber Mischkonsum
die Regel. Ecstasy korreliert eng mit anderen Drogen, wer Ecstasy konsumiert, kon-
sumiert mit hoher Wahrscheinlichkeit auch andere Substanzen. Gleichzeitig sinkt die
Wahrscheinlichkeit einer Konsumbeendigung.

A KOnsummotive und -berzeugungen

Die Gretchenfrage nach dem ,Warum® des Ecstasykonsums IaBt s1ch genausowenlg

~ eindimensional und abschlieBend beantworten wie bei anderen Drogen auch.
Gleichwohl lohnt es, den spezifischen Motiven und Bedarfnissen der (jugendhchen)

‘Konsumenten nachzugehen und Praventionskonzepte daran auszurichten.

Weniger ergiebig sind die vordergrandig geduferten Emstnegsmotlvatlonen. Neben
-Neugier werden hier ,etwas Aufregendes erleben®, ,ein tolles Glicksgefihl erleben®,

sden Alitag vergessen und feiemn® und der Wunsch, zur Szene dazuzugehdren,
genannt. -

Bedeutsamer, wenn auch 'ungleich schwieriger zu operationalisieren, sind die quali-
 tativen Ansatze, die die Funktionalitat des Konsums ins Blickfeld nehmen. Aus den
vereinzelten Untersuchungen die sich dieser Aufgabe angenommen haben, erhellen
fanf Aspekte:

- Selbsterfahrung (Ganzhelthchkelt von Korper Geist und Seele Smnsuche
Wahrheitsfindung, BewuRtseinserweiterung), - L
- . Gemeinschaftserfahrung (Zugehongkeltsgefuhl zu einer groISen Gemeinschatt,
_ <Party-family®),
- Grenzerfahrung (korperhche und psychlsche Grenzen kennenlemen und auste- .

sten), :

- Lustgewinn (SpaB GenuB)

- Kompensatlonsversuch (Suchtaspekt)

Eine Befragung von Ex-Usem die ihren'Ecstésy—Korisum’(vorerst'?) eingestellt hat-
ten, erbrachte Lelstungsembufsen und Angst vor gesundheitlichen Schaden als zen-. .
trale Motive. . :



-12 -

. Dazu paBt, daR etwa die Halfte der Befragten in der Berliner Infoline-Studie tber
+korperliche oder psychische Beeintrachtigungen konsumbegleitend bis einige Tage
danach klagen, bemerkenswerterweise unabhangig von der jeweiligen Haufigkeit
und Intensitat der Ecstasyeinnahme. Wenn zudem 80 % der Konsumenten von ei-
nem Suchtpotential bei Ecstasy ausgehen, ware doch am ehesten zu erwarten, daR
eine Konsumbeendigung nur eine Frage der Zeit sein darfte. Weit gefehit: Nur'20 %
- sind entschlossen, den Konsum einzustelien. Als Interpretation fur diesen Wider-
spruch kdnnte hier gelten: RisikobewuRtsein bei gleichzeitiger Kontrolliberzeugung.

Zu gleichen Ergebnissen kommen auch andere Untersuchungen: in der Hamburger
Studie (1997) halten 65 % der Konsumenten Ecstasy far sachtigmachend und be-
richten haufiger als Nicht-Konsumenten kérperliche Beschwerden und psychische
- Beeintrachtigungen einschlielich einer Minderung der Lebenszufriedenheit und.
einer Entdifferenzierung des Freizeitverhaltens. Sie halten sich Uberwiegend flr gut
Uber die Auswirkungen des Ecstasy-Konsums informiert (in erster Linie aus eigener _
- Erfahrung und aus der Szene; im Schulunterricht kommt das Thema offenbar zu

- kurz) - gleichwohl bleibt die Bereitschaft zur Konsumbeendigung gering (ca. 15 %).

Auf Techno-Veranstaltungen in Bayemn (1 997) fuhlten sich Ecstasykonsumenten
bestens Gber die Droge informiert, schatzten sie als hochriskant ein (ganz anders als
Cannabis), waren allerdings nur wenig daran interessiert, auf die Einnahme zu ver--
zichten. Méglicherweise sitzen sie hier Schutzillusionen auf, die eine Gefahr nur far
andere unterstellen, wahrend sie selbst aufgrund eigener Erfahrungen meinen, kon-
trolliert damit umgehen zu kénnen. Gleichzeitig bestand aber auch eine hohe Akzep-
tanz fur PraventionsmaRnahmen. ‘ -

Ein letzter Aspekt in diesem Kontexi: In der UntersuchUng'vori Bilke (1 996) antworte-
- ten 88 % der befragten Jugendlichen, ihrer Meinung nach handele es sich bei

Ecstasy um eine legale Droge. Damit korrespondiert der Befund eines generell ab-
‘wesenden UnrechtsbewuRtseins beim Ecstasykonsum. '

E. Datenlage fiir Schleswig-Holstein

I__eidér"l\éssen sich all die éorgféltig,‘und aufwendig durchgefhrten Erhebungen nicht -

einfach auf Schieswig-Holstein sherunterbrechen®. Insbesondere die in der Techno-. = =

Szene durchgefihrten Studien stammen aus GroRstadten und Ballungszentren, Or-
ganisationsniveau und Struktur der dortigen Techno-Kultur sind keinesfalls einfach

. auf die anders gelagerten Verhaltnisse in Schleswig-Holstein Gbertragbar. Damit -
- stehen aber auch alle in diesem Bericht referierten Ergebnisse und Erkenntnisse zu
Ecstasy unter einem generéllen und umfassenden Vorbehalt. Die Datenbasis fur

unser Land ist in hohem MaRe unbefriedigend, so daR bislang nur wenige konkrete
Anknipfungspunkte fur gezielte Manahmen ersichtlich sind. s

Keine Frage - auch in Sch.les,wig-qustein.wird Ecstasy konsumiert.



-13 -

Das belegen eine Vielzahl punktueller Hinweise, die noch am wenigsten aus den
klassischen Suchtberatungsstellen kommen. Diese werden ersichtlich bislang eher
seltener von Ecstasykonsumenten in Anspruch genommen, woraus aber keine
Ruckschlisse auf Verbreitung und Gebrauch der Droge in Schieswig-Holstein abge-
leitet werden kénnen. Einstweilen muB v6llig offenbleiben, ob die Mehrzahl der Kon-
sumenten mit Ecstasy gut zurechtkommt und gar nicht erst einen Beratungsbedarf
entwickelt, ob nur die Ausstiegsmotivation (noch) nicht ausgepragt genug ist, ob das
bestehende ambulante Hilfesystem fur diese Klientel keine hinreichende Attraktivitat
besitzt oder ob ganz andere Griinde dafur verantwortlich sind, daf? Suchtberatungs-
stellen jedenfalls aus heutiger Sicht nicht als quasi nattrliche Anlaufstelle fur
E&stasykonsumenten begriffen werden konnen

Wihrend die Gesundheitsamter so gut wie keinen Kontakt zu Ecstasykonsumenten
und keine Erkenntnisse Gber die quantitative Problematik in ihrer Region berichten,
ergeben die Rickmeldungen aus den Beratungsstellen ein nicht ganz einheitliches -
Bild: Ein Klientenansturm wird nirgendwo berichtet, die Angaben schwanken zwi-
schen Einzelfallen und 25 Klienten im ersten Halbjahr 1997, die ihren Ecstasykon-
sum als problematisch erlebten. Nahezu einhellig wird betont, daB reine Ecstasy-
konsumenten eher die Ausnahme und Mischkonsum die Regel seien, was eine Zu-
ordnung etwa von Komplikationen praktisch verunmégliche. Der Kontakt wird haufig
in Form eines ,Informationsgespraches* aufgenommen, zumal das Einnahmeumfeld
(Party/Diskotheken-Szene) den Eindruck erweckt, als handele es sich um eine sozial
akzeptierte Droge, deren Konsum eher unproblematisch und damit ,handhabbar* ist,
so daR etwaige eigene negative Erfahrungen zunachst bagatellisiert und verleugnet
werden. Allenthalben wird allerdings ein ungebrochener Informationsbedarf Gber
Ecstasy von Schulen, Elternabenden, Jugendzentren etc. berichtet.

Keinesfalls Gberraschen, wenn man an die potentiellen kérperlichen und psychi-
schen Komplikationen und die Hauptaltersgruppe denkt, kdnnen Angaben aus kin-
der- und jugendpsychiatrischen Abteilungen, daR sie sehr wohl behandlungsbedarf-
tige Falle von Ecstasykonsum sehen. In einer Klinik hatten von 756 Behandlungsfal-
len im Jahre 1996 211 eine Drogenproblematik, davon konsumierten 40 % zusam-
~men insbesondere mit Cannabis und.Heroin auch Ecstasy. Nur zwei Patienten aus
‘der Gruppe der 211 waren reine Ecstasykonsumenten (Der stationare Aufenthalt -
- wurde wegen der Erkrankung an einer Psychose notwendig.). -

Wahrend die - &lteren - Drogenpatienten der Erwachsenenpsychiatrie Ecstasy of-
fenbar eher ablehnen, wird aus einer groRen Entgiftungsklinik berichtet; daR
Ecstasy—MlBbrauchIAbhanglgkelt quantitativ eine untergeordnete Rolle spiele. Al-

- lerdings wurden 1995 vier (von 450) und 1996 zwdlf (von 700) Patienten mit dem
priméren Behandlungsziel einer Ecstasy-Entgiftung behandelt. Auch aus dieser Kii-
nik wurde die gegen den Bundestrend liegende und unbedingt erklarungsbedarftige
Beobachtung der Kombination von Ecstasy mit Heroin berichtet. Moglicherweise

~ handelt es sich hier um zwei unterschiedliche Klientengruppen: Einmal Angehérige
der Techno-Szene mit Affinitét zu Ecstasy und Distanz zu. Heroin - die in den refe- =

-rierten Untersuchungen beschrieben werden - und zum anderen primére Opiatkon-
sumenten, die zunehmend mehr auch mit Ecstasy experimentieren und vielleicht

‘besonders von kérperiicher oder psychlscher Dekompensation bedroht sind.
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SchlieRlich sei noch erwahnt, daR auch von internistischen oder psychiatrischen
Abteilungen an Aligemeinkrankenhéusem - ebenfalls nicht Gberraschend - Ret-.
tungsdiensteinsatze und (Notfall-)Aufnahmen nach Ecstasykonsum wegen Kreis-
laufproblemen, Angetriebenheit, Unruhezusténden oder Verwirrtheit angegeben
werden.

Das in der Tragerschaft der Landesstelle gegen die Suchtgefahren und der Koordi-
nationsstelle Schulische Suchtvorbeugung (KOSS) durchgefihrte Projekt der
,Glasernen Schule® hat einstweilen nur eine unsichere Datenlage zur Verbreitung
von Ecstasy an den Schulen in Schleswig-Holstein erbracht. Aus der Zufallsstich-
probe ergaben sich bislang (Lifetime-)Pravalenzwerte um 4 %.

Uber die validesten Daten - wenn auch aus ganz anderer Perspektive - verfugt
zweifelsfrei das Landeskriminalamt, das bereits Anfang 1995 ein umfangreiches La-
gebild zur Techno-Szene in Schieswig-Holstein erstellt hatte.

Die Entwicklung aller bekannt gewordenen Rauschgiftdelikte im Zusammenhang mit

Ecstasy (Erwerb und Besitz einerseits sowie Handel und Schmuggel andererseits)
- stellt sich fur Schieswig-Holstein folgendermaRen dar: ' '

Jahr - 1993 1904 1995 1996

- Félle mit Ecstasy 4 . 8 ~ 96 299

Ein Blick'auf die Verteilung dieser Falle auf die einzelnen Kreise und kreisfreien
Stadte ergibt ein Bild, das keinesfalls stadtlastig ist, und Schleswig-Holstein in
puncto Ecstasy-Kriminalitét praktisch als Land ,ohne weiRe F lecken” ausweist.

'Bei einem geschatzten Dunkelfeld von weit tiber 90 % hat auch die Zahl der
Erstauffalligen Konsumenten harter Drogen® mit Ecstasy 1996 im Jahresvergleich
erheblich zugenommen: : : '

‘Jahr 1984 1995 . . 1998

Ecstasy - nichterfaBt - 53(50m,3w) 228(197 m, 31 w)
Amphetamin  32(30m,2w) 37(32m,5w) 73( 59m, 14w)

Jugendliche wurden zu einem hohen Anteil mit Ecstasy erstauffallig.

- In Schleswig-Holstein wurden 1984 382 und 1995 3.527 Ecstasy-Tabletten sicher-
gestellt, 1996 waren es bereits 6.127 Stiick. - :

Todesfalle im Zusamfne‘nhang mit »Ecst_vasy‘sind in unserem Land bis 1997 nicht be-

" Kannt geworden.

In Schleswig-Holstein wurden 1996 in vier Féllen Rauéchgiftlabore aufgededkt Es
‘handelte sich ausnahmslos um Kleinlabore, die nur von regionaler Bedeutung wa-
ren, und deren Produktion fir den Eigenbedarf bzw. fiir Kleinabnehmer bestimmt
war. . '
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_ 1996 wurde vom Landeskriminalamt in neun Fallen Ecstasy untersucht. Dabei han-
delte es sich um Praparate mit dem Wirkstoff MDMA in einer Konzentration von

. 30,9% bis 35,4 % und um MDE-Tabletten mit einem Wirkstoffgehalt von 30,8% bis

353%. - | '

Nach polizeilicher Einschatzung erreichte die "Techno-Welle* spatestens 1993 auch
Schieswig-Holstein und war 1994 bereits flachendeckend etabliert. Ecstasy werde
meist im Verlauf von Techno-Veranstaltungen konsumiert und gehandelt. 1996 wur-
den einige Falle aufgedeckt, in denen Ansatze organisierter Strukturen beim
Ecstasyhandel erkennbar waren. Generell werde die Situation durch die Nahe zum
GroRraum Hamburg gepragt. Viele Konsumenten, aber auch Zwischenhandler auf
der unteren Ebene, versorgten sich Gber Zwischen- oder GroRhandler in Hamburg
(-Ameisenhandel®). Es gebe aber auch immer wieder Falle des Direktimportes aus
den Niederlanden. - . '

- In Schleswig-Holstein gibt es einige wenige reine Techno-Clubs (sehr schnellebigt),
mehrere Diskotheken mit fest terminiertem Techno-Programm und daraber hinaus
noch unregelmaRige Sonderveranstaltungen. In GroRdiskotheken schwanken die
Besucherzahlen zwischen 350 und 1.000 Personen, ansonsten zwischen 30 und
100. Die Fan-Gemeinde rekrutiert sich iberwiegend aus dem jeweiligen Stadt- oder
Kreisgebiet, die Kfz-Kennzeichen auf den Parkplatzen von GroRdiskotheken legen
allerdings ein Gberregionales Einzugsgebiet nahe. Auch das polizeiliche Lagebild
bestatigt die auffallige Aggressionslosigkeit der Techno-Szene. .

Schlielich weist der Justizminister noch darauf hin, daB - wahrend friher Ecstasy in
Strafverfahren nahezu bedeutungslos gewesen sei - seit etwa 1995 eine erhebliche
Zunahme solcher Falle festzustellen ist. Nach den bei den Staatsanwaltschaften
gewonnen Eindricken wird Ecstasy in allen sozialen Schichten gleichermaRen kon-
sumiert und Gberwiegend aus den Niederlanden in GréBenordnungen bis zu 10.000
Stuck eingeftihrt. Der Verkauf durch einzelne Dealer kann pro Wochenende 500 bis
- 1.000 Stack erreichen, wobei die fallenden Preise auf ein gesattigtes Angebot und
rege Nachfrage hinweisen. ' o , ‘

| 'F. Konsequenzen fiir die Prévention
L Allgeineine Uberlegungen -

1. Mit aller gebotenen Zuriickhaltung IaRt sich fiar Schleswig-Holstein sagen, da
s neben den hinlanglich beschriebenen Anhangem der Techno-Szene - die in
Schleswig-Holstein méglicherweise noch nicht einmal das Hauptkontingent der
Konsumenten darstellen - zwei weitere Ecstasy-Gebrauchergruppen zu geben"
scheint: '

- E.’olitOxikomane 'Personen,mit vielféltigem legalen und illegalen Drogenerféh-'
- rungshintergrund (durchaus auch Opiate), die mit nahezu allem experimen-
tieren, wessen sie habhaft werden, und die auch Ecstasy einsetzen. .
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- Party- und Diskothekenganger ohne feste Szenezugehdrigkeit und ohne die
ideologische Uberfrachtung durch die Techno-Bewegung. Es kommt zu einer
Banalisierung und Kommerzialisierung der ,Raving society*, aber gleichzeitig
auch zu einem Einsickern des Ecstasykonsums in breitere Kreise.

- Ecstasypravention darf sich somit nicht nuf auf die Techno-Szene kapﬁzieren.

. Ecstasy-Konsumenten sind keine homogene Gruppe. Es gibt sichere (Ab-
stinente) und unsichere Nicht-Konsumenten wie auch unsichere (Probierer bzw.
- Gelegenheitskonsumenten) und sichere Konsumenten (Gewohnheitskonsu-
menten). Diese Untergruppen bedurfen unterschiedlicher Ansprache mit je
wechselnden Anteilen an zielgruppenspezifischen und -unspezifischen sowie
substanzspezifischen und -unspezifischen Inhalten. Kurzum: Unterschiedliche
Botschaften far unterschiedliche Zielgruppen.

. Eine Drogenaufklérung, die nur die Negativseiten und Risiken von Ecstasy auf-
fahrt, aber die GenuR-, Kultur-, Lust- und Kommunlkatlonsaspekte ausblendet
greift zu kurz.

. Da Ecstasykonsumenten vor dem Erstkonsum von Ecstasy schon uber zum Tell
betr&chtliche Erfahrungen mit Nikotin, Alkohol und Cannabis verfligen, missen
primérpréventive Anstrengungen frihzeitig (im Prinzip ab dem Kindergartenalter)
aufgenommen und auch weiterhin forciert werden. Gerade auch unter der Per-
. spektive einer Ecstasy-Pravention muf der praventive Focus schon vor einem
méglichen Kontakt der Jugendlichen mit Ecstasy verstérkt auf legale Drogen

“(Nikotin und Alkohol) und Cannabis gerichtet werden. ,

- Medikamentenkonsum, auch schon bei Kindern und Jugendlichen, genieRt in
unserer Gesellschaft hohe soziale Akzeptanz und ubiquitére Verbreitung.
Ecstasy als Tablette in Analogie zu Medikamenten bedeutet nicht nur eine
»Saubere” Einnahmeform, sondern adelt auch den Konsum entsprechend der
Selbsttauschung: Man nimmt ja keine Droge, sondern nur eine Tablette ... . Eine
- Scharfung des gesellschaftlichen ProblembewuRtseins und ein E:nstellungswaw-
del waren hier ausgesprochen wunschenswert

. Drogenkonsum als jugendtyplsches RlSlkoverhaIten ist Kompensatlonsverhalten
‘besitzt seine individuelle Funktionalitat. Deshalb steht auch bei der modernen
substanzunspezrr schen Suchtvorbeugung der Mensch und nicht die Droge im =
- Mittelpunkt. Ziel sind Persanlichkeitsbildung und die Férderung von Fahlgkelten
und Lebensbewaltigungskompetenzen. Im Sinne einer ganzheitlichen Gesund-
heitsférderung werden personllche und sozuale Schutzfaktoren entvwckelt und -
gestarkt - : :

‘Gerade die Auseinénders‘etzun‘g mit Ecstasy unterstreicht die Bedeutung kom-
_munikativer, sozialer und spiritueller Bedarfnisse (und entsprechender Bewalti-
gungskompetenzen bzw. -defizite) beim jugendlichen Einstieg in den Konsum
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 dieser Droge. Dabei darf gleichermaRen nicht Gbersehen werden, daR der Kon-
sum von Ecstasy auch als ein Reflex auf soziostrukturelle Bedingungen der Her-

-anwachsenden verstanden werden muR. Fehlende berufliche und persénliche
Perspektiven sowie soziale Lebensrisiken wie Arbeitslosigkeit werden praventive
Bemahungen langfristig unterlaufen. Mit anderen Worten: Pravention muR auch
strukturell ausgerichtet sein und die (politischen) Lebensbedmgungen der Her-
anwachsenden mit ins Blickfeld nehmen (Verhaltnispravention).

Integral ergéanzt wird dieses Konzept durch eine spezifische Drogenpraventlon in
- Form sachgerechter Substanzinformation. . )

. Kompetenzen wie Eigen- und soziale Verantwortung oder Selbstaufmerksamkeit
und Widerstandsfahigkeit lassen sich gerade im sozialen Feld der Parties be- ,‘
stens eindben und kénnen Unfélle vermeiden helfen. Die Starkung psychosozia-
ler Kompetenzen durch personalkommunikative Unterstitzung und akzeptieren-
de Konsumbegleitung kann zur eigenverantwortlichen Entwicklung eines per-
sénlichen Risikomanagements beltragen

Da viele Ecstasy-Konsumenten Adressaten sowohl far Primar- wie auch far Se-
kundarpravention sind, missen die Zustandigkeiten und Verantwortlichkeiten -
geklart und festgelegt werden

. Die Masse der Konsumenten empfindet kein UnrechtsbewuRtsein beim Ge-
brauch von Cannabis, aber auch nicht bei Ecstasy. Dabei unterliegen beide
Substanzen gleichermaRen der Anlage | des Betaubungsmittelgesetzes; sie sind
als nicht verkehrsfahige Betaubungsmittel illegale Drogen. Allerdings klafft bei
beiden die Schere zwischen repressiver gesetzlicher Bewertung und sorglos-
unbefangener Perception und Einnahme durch d|e (jugendlichen) Gebraucher

' zunehmend mehr auseinander.

- Wenn sich jedoch Cannabls und Ecstasy in ihren gesundheitlichen Auswirkun-
gen, in ihren kérperlichen und psychischen Bedrohungen wie auch ihrem Sucht-
potential gravierend unterscheiden, sie nachgerade zwei nicht vergleichbare Di-
- mensionen der Gefahrdung reprasentieren, aber gesetzlich im wesentlichen ni-
velliert und gleichbehandelt werden, so kann eine solche Handhabung auf Ge-
braucherseite zumindest kein dﬁerenznertes ProblembewuBtseln entw;ckeln
- helfen. :

"Eine Polmk, die dem Rechnung tragt wurde aber ein Aufgren‘en der Unter- :
schledhchkelten zu einer flexiblen Zuricknahme der Kriminalisierung bei
Cannabis kommen mussen und gewdnne dadurch an Glaubwurdigkeit und Ak-
zeptanz, vor allem aber an Logik und Nachvoliziehbarkeit bei ihrer Ablehnung -
von Ecstasy. Pragmatische Neubesinnung i im Umgang mit Cannabis als praktl-
Zierte Ecstasypravention.
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1l. Aspekte einer Ecstasy’-Préventionskampagne fiir Schleswig-Holstein

‘Die ,Landesstelle gegen die Suchtgefahren far Schleswig-Holstein® (LSSH) hat auf
die Herausforderung durch Ecstasy reagiert und zusammen mit anderen Kooperati-
onspartnern PréventionsmaRnahmen konzipiert und angeboten. Im Jahre 1997 be-
rief sie einen ,Runden Tisch Ecstasy* ein, um unter institutionsabergreifender Betei-
ligung eine Situationsanalyse und Bedarfserhebung fir Schleswig-Holstein zu erar-
beiten und vemetzte Praventionsprojekte zu entwickeln.

a) Konkrete Ansatzpunkte

1. Nach Sichtung und Bewertung verfagbarer Publikationen halt die LSSH aus-

- gewahlte Informationsmaterialien vorrétig, die an interessierte Jugendliche,
Eltern und Multiplikatoren abgegeben werden kénnen. Zudem kann eine in
gréRerer Anzahl erworbene und aus Bremen stammende Ecstasy-Plakatserie
eingesetzt werden. ' -

Kanftige Medienkampagnen massen ihre Fixierung auf Ecstasy aufgeben. Da
nur der geringste Teil der Ecstasy-Konsumenten ausschlieRlich Ecstasy
nimmt, missen Medienkampagnen zumindest das gesamte Spektrum der

- chemischen Drogen (neben Ecstasy auch Amphetamine und Halluzinogene),
aber auch Cannabis, Kokain und Alkohol bertcksichtigen. So kdnnen auch .
unerwinschte Neugiereffekte durch Ubertonung einer Substanz, aber auch
Uberzogene Reaktionen von Seiten der Offentlichkeit vermieden werden.

2. Ecstasy ist weder Partysmartie noch Todéspille. In der offiziellen Sprachrege-
lung sollten die Begriffe ,Partydrogen*, ,Designerdrogen® u.a. konsequent '
durch ,chemische Drogen® ersetzt werden. o

Diese Nomenklatur- hat keinerlei effekthaschenden oder sensationslusternen
- Beigeschmack und kénnte somit Gber eine Deeskalation der Attraktivitat von
Ecstasy auch zu einem gesamtgesellschattlichen BewuBtseinswandelvbeitra-

In Publikationen der Landesregierung und der LSSH wird dieser Direktive
- kinftig gefolgt werden. : - o

3. Die Einstellung gegenﬂbei' Drogen, die Risikoabwagung sowie die Ei'nond-‘
nung méglicher Drogenerfahrungen erfolgt durch Kommunikation innerhalb
der Gleichaltrigen-Gruppe (,peers®). Die sozialen Systeme ihrer ,Szenen® -

und ihre Werthaltungen lassen sich von ‘auen kaum erschlieBen oder direkt - -

beeinflussen. Wenn zudem Jugendliche in erster Linie Informationen von. -
Gleichaltrigen annehmen, ist es konzeptionell nur konsequent, Gleichaltrige
als Informationstrager praventiv zu schulen. Dieser Peer-to-Peer-Ansatz, der
die bestehenden Kommunikationswege und Orientierungsgewohnheiten so-
wie die subkulturellen Verhaltenskodizes und Werthaltungen nutzt, ist glei-
chermaRen fur Schule wie ,Szene” geeignet.

1
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Die 'Mitwirkung von Peers erhoht auch die Kooperationsbereitschaft von Ver-
anstaltern, da sie dadurch an Authentizitat und Glaubwirdigkeit inrem
(jugendlichen) Publikum gegentber gewinnen.

Die LSSH hat die Bedeutung von Gleichaltrigen als Multiplikatoren frihzeitig
erkannt und ihren Einsatz geférdert. Auch das bewéahrte Peer-To-Peer-
Projekt ,Echter Rausch kommt von Innen® wird deshalb Gberarbeitet und den
Erfordemxssen durch Ecstasy angepafit. :

. Der oft eingeforderte interdisziplinare Erfahrungsaustausch und Gbergreifen-
de Kooperationsansatze und Projekte in Schule, betrieblicher Ausbildung
oder Jugendarbeit zusammen mit der Jugendhilfe, der Suchthilfe oder dem
Gesundheitsbereich bereichem nicht nur die eigene Arbeit, sondern eréffnen
auch Zugange zu neuen Zielgruppen, die bisher aus dem Praventionsraster
herausgefallen sind. - |

Vor diesem Hintergrund hat die LSSH far den besonders tangierten Bereich
der Jugendhilfe ein Fortbildungsprogramm fir Mitarbeiter/nnen entwickelt
und erprobt zusammen mit einer stationéren Jugendhilfeeinrichtung exem-

_ plarisch ein sekundarpraventives Konzept. Begleitend wurde gerade far Er-
zieherinnen aus auBerschulischer Jugendarbeit und Jugendhilfe eine Infor-
mationsbroschure erstelit. |

. Nicht nur wegen des ~Speckgurtels” und der immer wieder geschilderten ho-
hen Mobilitat der Raver ist eine engere Kooperation mit Hamburger Instxtu— :
tionen anzustreben.

Die Beterhgung an der von Hamburg eingerichteten Ecstasy-Telefonhothne
ist hierbei s1cherhch nur ein erster Schritt. ~

. Offensichtlich handelt es sich bei der gegenwartigen Populantat der Tanz-
und Kommunikationsdroge Ecstasy nicht nur um eine in absehbarer Zeit wie-
der verebbende Modewelle, sondern um eine tiefgreifende Veranderung der
Drogenszene. Vor diesem Hintergrund ist auch die (ambulante) Suchtkran- -

~ kenhilfe gefordert, neue Konzepte und Settings zu entwickeln, die dem ge-
recht werden. Die (ambulanten) Beratungsangebote werden nur dann in An-
spruch genommen, wenn sie auch einen angemessenen Zugang zur
(jugendlichen) Lebenswelt der Konsumenten finden kénnen. -

Herkémmliche Beratungsstellen sind , Tarschwellenbetriebe® mit Komm-
Struktur. AuRerdem sind die Berater haufig-deutlich alter als ihre neue Klien-
tel und haben den neuen Konsumtypus noch nicht in ihr Weltbild und ihr
Selbstverstandnis aufgenommen, die prlmar auf Opiatkonsumenten zuge-

- schnitten sind. , . \
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Offenheit und Fortb:ldungsbereltschaft sind hier die Grundvoraussetzungen
aber auch Zusammenarbe:it mit Arzten, psychiatrischen Kliniken, Notfallam-
bulanzen von Krankenhausem oder der Jugendhilfe, da die Khenten haufig
eher dort als i in den Beratungsstellen auftauchen.

Noch ungekliart erscheinen vorlaufig die Fragen, ob es neuer Konzepte fur
behandlungsbedurftlge Ecstasykonsumenten bedarf und wer Praventions-
fachkrafte im Umgang mit der jugendkulturellen Szene ausbilden soll. AuRer-
dem: Was kommt nach Ecstasy?

Einstweilen wurden und werden von der LSSH eine Rethe von Fachtagungen
zu thematisch breit gestreuten Aspekten der Ecstasy-Problematik fir unter-
schiedliche Zielgruppen initiiert oder durchgefihrt.

. Im sekundarpréventiven Bereich sind Bemiihungen erforderlich, um die
Ausstiegsmotivation der Konsumenten zu erhéhen. Wenn diese sich tber-
wiegend fur bestens informiert Gber Ecstasy halten, aber gleichwohl nur we-
nig Neigung zur Konsumbeendigung bekunden, so darften Abstinenzforde-
rungen als unmittelbares Aufklarungsziel auf erhebliche Akzeptanzprobleme
stoRBen. Eine Konsumreduzierung kénnte hier schon eine Iohnende Zwische-
netappe sein. :

Da die Konsumenten im Ecstasy-Gebrauch ein grav:erendes gesundheitli-
ches Risiko sehen und auch das Suchtpotential hoch einschatzen, gleichzei-
tig-aber nur geringe Ausstiegsbereitschaft erkennen lassen, muR mit dieser
kognitiven Dissonanz und den begleitenden rationalisierenden Schutzillusio-
nen (,Ecstasy ist sehr gefahrlich, aber nur far andere; ich habe den Konsum
gut unter Kontrolle.“) gearbeltet werden.

Das Aufgreifen der von ausstiegswilligen Konsumenten angegebenen Be-
furchtungen Gber Leistungseinbuen oder gesundheitliche Probleme kénnte
einen guten Ansatzpunkt far substanzspezn" sche PraventlonsmaBnahmen

" bieten. :

Die Welterentvwcklung und ggf breitere lmplementatlon der blslang nur mo-
dellhaft erprobten sekundarpraventlven Konzeption der LSSH wird dlese
Gesnchtspunkte aufgreifen. ,

. Im Umgang mit Konsumenten erscheint es smnvoll Bemuhungen zunachst
auf einen risikoarmeren Konsum (,harm-reduction®) zu richten. Im Mittelpunkt
steht hier die Minimierung von Gebrauchsrisiken und die Vermeidung exzes-
siver und zwanghafter Gebrauchsformen. Gefahrdungen durch riskante Kon-
sumgewohnheiten und durch Kombination unterschiedlicher Substanzen
soliten durch sachgerechte Substanzaufklarung, durch ,Drogenerziehung®,
reduziert werden (Risikomanagement). Zu denken wére an Safer-Use-
Informationen, etwa als ,Goldene Regeln®.

Nur sicherheitshalber: Schadensbegrenzende Strateglen haben nichts ge-
mein mit einer Propagaerung von Drogenkonsum,
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Hamburg hat im Rahmen eines europaischen Modeliprojektes verschiedene
- auch geschlechtsspezifische - Info-Cards zusammen mit Peers entwickelt
und - offenbar mit groRem Erfolg - breit in der Szene gestreut. Damit konnte
ein sinnvoller und effektiver Weg zur Erreichung von Konsumenten vorgege-
ben sein. Eine Uberahme dieses Ansatzes und seine Adaption auf schles- -
wig-holsteinische Verhaltnisse wird gepruft werden.

. Drug- oder Stoff—checking, die chemische Untersuchung der Ecstasy-
Tabletten auf ihre tatsachliche Zusammensetzung, wurde als Manahme der
Schadensreduzierung erstmals in den Niederlanden erprobt. |

Der individuelle Konsument erfahrt, ob seine Tabletten ein Risiko in sich ber-
gen. Daruber hinaus kénnen Lieferungen mit hoher Verunreinigung erkannt
und kollektive Warnkampagnen gestartet werden. Auch erhalten Organisa-
tionen, die in der Pravention arbeiten, Informationen Gber Verénderungen
des Marktes oder Trendentw:cklungen Ebenso werden mittelbare Einflu3-
nahmen auf den Markt berichtet, weil die - informierten - Kaufer ein kritische-
res Konsumverhalten ausbilden und der Handel darauf mit besserer Qualitat
reagiert. Schlieflich ist das Angebot einer Substanzanalyse ohne Frage als
vertrauensbildende MaRnahme gut geeignet, um mit konsumierenden Ju- -
gendlichen ins Gespréch zu kommen. Dies gilt besonders im Rahmen von
Raves und szenetypischen GroRveranstaltungen.

Auf jeden Fall mGRte gewahrleistet sein, daB potentielle nachteilige und un-
erwtinschte Effekte des Stoff-checking Uberschaubar und akzeptabel bleiben.
So ist denkbar, daB die MaBnahme auch als politisches Signal fir eine Libe-

- ralisierung von Ecstasy miverstanden werden kénnte. Nach dem augen-
‘blicklichen Stand der wissenschaftlichen Forschung ist die Ecstasy-Gruppe
allerdings keinesfalls mit Cannabis vergleichbar. Auch darf nicht der Ein-
druck entstehen, als bestinde die einzige Gefahr von Ecstasy in einer unsi-
cheren Dosierung und Zusammensetzung. Das ware ein TrugschluB, der die -
akuten und langfristigen Schadigungen durch Ecstasy und sein Suchtpoten-
tial ignoriert. Auch drangen sich keine Befunde auf, wie etwa die Drogenana-
lysen des Selbsthilfevereins "Eve and Rave" unterstreichen, die ein beunru-

- higendes AusmaR an stoffremden Verunremlgungen auf dem Ecstasy-Markt
nahelegen : :
Allein diese Hinweise zeigen auf, daR eine sehr differenzierte Auseinander-
setzung mit dem Thema Stoff-checking vonnéten und eine ellfemge Befr-
wortung swherluch nicht angebracht ist.

Bundesweit sollte ein vemetztes MonnonngeSystgm installiert werden.



b) Schulische implikationen

Im Schleswig-Holsteinischen Schulgesetz von 1990 ist Suchtpravention als Er-
ziehungsprinzip festgeschrieben. Die 1993 eingerichtete ,Koordinationsstelle
Schulische Suchtvorbeugung® (KOSS) hat sich auch der Ecstasy-Thematik an-
genommen und ein Konzept zum Umgang mit drogenkonsumierenden Schiile-
rinnen erarbeitét und auf Lehrerfortbildungen prasentiert. Neben der Ausrichtung

- von Fachtagungen wurde auch eine Informationsschrift mit Verhaltenshinweisen
im Umgang mit drogenauffalligen Schiler/nnen herausgegeben. Die verstarkte
Einbeziehung von Ecstasy in das Projekt ,Glaserne Schule® erlaubt den beteilig-
ten Schulen seither eine gezielte Berticksichtigung des Komplexes chemischer
Drogen. SchlieRlich wird aktuell noch ein spezieller Ecstasy-Unterrichtsbaustein
entwickelt. '

Allerdings wird Schule in den empirischen Untersuchungen nur selten als wichti-
ge Informationsquelle zu Ecstasy benannt. Als Erklarungsversuch kénnte die
Hypothese herangezogen werden, daR es sich um Angaben von Konsumenten
der ersten Generation handeln kénnte, die bereits vor der Reaktion der Schulen
mit dem Konsum begonnen haben. Jedenfalls wird die Notwendigkeit deutlich, im
Rahmen des Unterrichts verstarkt differenzierte und glaubwiirdige Informationen
aber das Risikopotential von Ecstasy und anderer chemischer Drogen zu vermit-
teln, zumal die Schule der einzige Ort ist, an dem alle Schalerinnen und Schiler .
erreichbar sind. . . '

Wenn zu den Bedurfnissen, die Jugendliche mit Ecstasy verbinden, SpaB ha-

- ben, Kontaktfahigkeit, Erlebnisintensitat, Gliicksgefiihle und Sehnsucht nach
grenzuberschreitendem und ekstatischem Erleben gehéren, so muB Pravention
sie in ihrer Fahigkeit bestarken, auf méglichst vielfaltige Weise solche Erfahrun-
gen machen zu kénnen - ohne Drogen. Hierzu bedarf es geeigneter Erfahrungs- -
und Gedeihrédume, in denen entsprechend experimentiert werden kann.

- Nun sind die Bedingungen der Schule hierfar sicher nicht optimal, gleichwohl
- kann sie ihren Beitrag dazu leisten, indem sie im musischen und kreativen Be-
reich oder in der Einrichtung von Entspannungs- und Meditationsraumen ein An- ,
gebot vorhalt. Hier sind vielfaltige Moglichkeiten denkbar, die natarlich nach Vor-
lieben und Kompetenzen variieren. - . o SR

c) Techno-Szene . B

1. Die enge Verbindung von Ecstasy und Techno-Szene macht eine Prasentati-
on praventiver Botschaften unumgénglich, die die szenetypischen Stil - und-
Ausdrucksmittel mit einbezieht (z. B. Flyers, spezielle grafische Aufbereitung
von Druckerzeugnissen) und auf die Erfahrungswelt und Wertigkeiten der
Adressaten zugeschnitten ist (,Jugendkultur ist Augenkultur®). :

Zuwarnen ist in diesem Zusammenhang vor einer Kriminalisierung und
Stigmatisierung der Techno-Bewegung. Auch wenn die Konsumenten von
Ecstasy sehr-eng an diese Szene gebunden sind, bedeutet das noch lange .
nicht, daB alle Techno-Anhanger auch automatisch Drogen nehmen. Ein sol-
cher UmkehrschluB ist aus den zitierten Untersuchungen nicht abzuleiten.



Uberhaupt wiirde eine Diskriminierung dieser Jugendkultur praventive Be- -
mahungen zuséatzlich erschweren. Diinkel oder Arroganz entlarven sich an-
gesichts einer solchen Massenbewegung ohnehin von allein.

. Die hohe Praventionsakzeptanz auf Techno-Veranstaltungen (70 - 90 % der
Besucher) sollte genutzt werden. Insbesondere die jingeren Besucher wer-
- den als gut ansprechbar beschrieben, aber auch viele Kontakte auf der se- ,
kundarpraventiven Ebene. Dabei ist auf eine alters- und zielgruppengemae
Vielfalt der eingesetzten Materialien zu achten. Comics etwa sind mehr fir
Jangere interessant, Altere greifen eher zu Flyemn. Bei der Entwicklung ist
auf eine Einbeziehung der Szene/Peers Wert zu legen, da die Pravention
sonst immer hinterherhinkt“. Pravention mu3 an-den Entwicklungen der
Szene teilhaben, sie ist prozeBhaft und darf nicht in Traditionen erstarren.

. Selbstkontrolimechanismen zum Drogenkonsum in der Techno-Bewegung
- sind zu férdern. Winschenswert ware die Entstehung konstruktiver, reguhe-
-render Rituale aus der Drogensubkultur selbst heraus.

Toleranz und Sohdantat unter den Mitgliedern der "Raving Society" soliten
praventiv genutzt werden.

Techno-Anhanger scheinen zeitgerhéBen Kommunikationsformen gegentber
aufgeschlossen zu sein. Darauf baut eine von der LSSH geplante Hotline per
'E-Mail als interaktives Angebot fir Informationen zu chemischen Drogen auf.

. ldealerweise sollte eine konzertierte Aktion aus Szene- und Musikzeitschrif-
- ten, Plattenladen und -firmen, Veranstaltern und Discjockeys angestoBen
werden. Insbesondere letztere genieRen als Zeremonienmeister und Gali-
onsfiguren der Szene Vertrauen und Glaubwirdigkeit und besitzen Vorbsld-
funktion und hohes Identn" katlonspotentlal :

Vorstellbar waren insbesondere folgende Aktivitaten:

4 1 Auf Raves oder in Techno-Diskotheken sind typischerweise "Chili-out-
areas” vorgesehen, Ruhe- und Abkihlungszonen, in die sich die Raver
- wahrend der Tanzpausen oder zum Ende der Party zurackziehen kén-

- nen. Dort bestehen Sitzméglichkeiten, die Musikbeschallung verzichtet
auf die harten Basse und Getranke werden vorratig gehalten. Diese
Raume sind sicherlich ideal-geeignet fur szenebezogene Praventionsein-
satze, weil sie Gesprache zulassen und ein vermittelndes Kommunikati-
ons- und Rekreationsangebot zwischen dem Bruch von Rauschrealitat
auf dem Dancefloor und Alitagsrealitét nach der Party darstelien.
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4.2 Winschenswerterweise als Selbstverpﬂichtung der Veransfalter, aber
auch als Empfehlungen an die Kommunen soliten Leitlinien far die
Durchfihrung von Techno-(GroB-)Veranstaltungen erarbeitet werden:

— Sicherheit: so wenig Drogen wie méglich bei Techno-Veranstaltungen.

- AuBere Bedmgungen ausrelchende Frischluftzufuhr, unbeschrankter Zu-
- gang zu Trinkwasser und Verkauf von alkoholfreien Getranken zu er-
schwinglichen Preisen, Schaffung von Ruheraumen (Chill-out-Zonen),
Lautstérk‘enbegrenzung

— Fortbildung: Beschaft:gte mussen Anzeichen von Konsumproblemen er-
kennen und angemessen handeln kénnen, z.B. bei Hltzschlag

- Netzwerkblldung. Veranstalter, 6rtliche Behérden, Polizei und Drogenbera-
tungsstellen sollen zusammenarbeiten. Verstetigung von Netzwerkarbeit
tber Veranstaltungen hmausgehend z.B. durch kommunale Rate fur Kri-
minalitatsverhitung.

- Drogemnfon'natlon Bereithalten von klaren und prazisen Informatlonen
wie Drogenkonsumenten sich schitzen kénnen.

.Zu denken ware zunéchst an eine Kontaktaufnahme mit dem DEHOGA-Verband,

d)

in der auch die Promotion drogenfreier Partys erértert werden sollte.
Frauenspezifische Erfordernisse
Die hohe Atfraktivitat von Ecstasy fuf junge Frauen macht deutlich, daR auch

suchtpraventive Konzepte erforderlich sind, die die geschlechtsspezifischen
Aspekte des jugendhchen R|s1koverhaltens aufgren’en und angemessen umset-

- Zen.

Zwar soll es keine relevanten Unterschiede zwischen mannlichen und weiblichen
Besuchern von Techno-Veranstaltungen hinsichtlich Konsum von und Einstel-
lung zu Drogen geben, aber weibliche Konsumentinnen sind insgesamt janger
und beginnen friher als Manner mit Ecstasy, vermutlich uber den zumelst alte-
ren Partner vermittelt. .

Frauenspezrﬁsche Informattonen und Materialien werden offenbar dezudlert ge-

- wunscht und bereitwillig akzeptiert. Gerade der Gebrauch von Ecstasy als Ap-

petitztgler verweist auf die Notwendigkeit, innerhalb praventiver MaRnahmen

besonders auch ERstérungen zu thematisieren. Ebenso suchen j junge Frauen mit -
noch nicht gefestigter geschlechtlicher Identitat unter Umstanden gezielt den ag-
gressions- und anmachefreien ,Schutzraum® der Techno-Szene auf, sind dort
aber vulnerabel fiir die Droge Ecstasy mit ihren harmonisierenden Effekten. Ein

- idealer Ort fur geschlechtsspezifische: Ansprache auf Veranstaltungen ist ohne

Frage der To:lettenberelch

~ Ob es einen Ecstasy-Markt auRerhalb der Techno-Szene far Madchen und j junge '
Frauen gibt, bleibt eine bislang noch unbeantwortbare Frage. .
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iil. Forschung

Viele der angestellten grundsatzlichen Uberlegungen zur Ecstasy-Pravention mas-
sen leider vorlaufig bleiben, da einstweilen der konkrete Bedarf fiir unser Bundes-
land und die spezifische Konsum- und Konsumentenstruktur noch nicht seri6s be-
stimmbar sind.

Die Diskussion ber praventlve Marsnahmen und Konsequenzen fir die Suchtkran-
kenhilfe mu durch eine systematische und empirische Bedarfsanalyse fur Schles-
wig-Holstein fundiert werden. Gerade die Ecstasy-Pravalenz und das Konsumenten- -
profil in landlichen Regionen und die konkrete Akzeptanz des Hilfesystems bei die-
ser Zielgruppe muRten differenzierter erhoben werden, um genauer und effektiver
reagieren zu kénnen. ' :

Ausgehend von einem ,Runden Tisch Ecstasy* bei der LSSH hat sich deshalb eine

~ Arbeitsgruppe aus Vertretern des Instituts fir Therapieforschung Nord, des So-

- zialtherapeutischen Zentrums Elmshomn, der Poliklinik fir Kinder- und Jugendpsych-
iatrie der Uniklinik Labeck, der Fachklinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie
Schleswig, der Landesstelle gegen die Suchtgefahren fiir Schleswig-Holstein sowie
- des Ministeriums fur Arbeit, Gesundheit und Soziales konstituiert. Sie hat drei um-
schriebene, auf Schleswig-Holstein zugeschnittene Forschungsprojekte entwickelt
und unter dem Arbeitstitel ,Forschungsinitiative zur gezielten Pravention von
Ecstasy in Schleswig-Holstein“ zusammengefaft.

Darin sollen als Planungsgrundlage und zur Zielfindung bei Schiler/nnen allgemein-
und berufsbildender Schulen epidemiologische Daten erhoben und parallel dazu

- Besucher in GroRdiskotheken und auf speziellen Techno-Veranstaltungen befragt

- werden. AuBerdem soll Gber die Installation eines multidisziplindren Netzwerkes in
drei reprasentativen Regionen Schleswig-Holsteins problematischen Verlaufen des
Ecstasy-Konsums und friihen Stérungsanzeichen nachgegangen werden, um maog-
lichst schnell und adaquat intervenieren zu konnen Einzelheiten der drei For- '

' schungsprOJekte enthalt Anlage 3. :

Die Ergebnisse der Forschungsmmatlve zur gez:elten Praventlon von Ecstasy in
~ Schleswig-Holstein® sollen noch 1998 vorhegen
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H. Glossar

Des'ignef-bfoge:

Flyer:

~ Halluzinogene:
neurotoxisch: »
Politoxikoman:

Prévalenz:

Préavention:

psychdtfbp:

Psycholytische
Therapie:

Setting: |
Speed:
Stimulanzien:

- ubiquitdr:

* durch chemische Abwandlung veranderte synthetische Droge

in der Techno-Szene gebrauchlicher und typisch aufgemachter .
lnformatlons-Handzettel

-Drogen mit sinnes- und bewuBtseinsveréndemder Wirkung |

schadigende Wirkung von Substanzen auf das Nervensystem
schadlicher Gebrauch von mehreren Drogen

Haufigkeit einer Erscheinung innerhalb einer untersuchten Be-
volkerungsgruppe
Lifetime-Pravalenz: Haufigkeit einer Erschemung uber dle
gesamte Lebenszeit hin betrachtet

12-Monats-Prava|enz Haufigkeit einer Erscheinung inner-
halb des letzten Jahres

Verhiitung der Ausbreitung einer Krankheit oder einer uner-
wiunschten Erscheinung
anarpraventlon Intervention vor dem erstmaligen Auftreten
elner Krankheit oder unerwlinschten Erscheinung

Sekundérprévention Intervention in einem Fruhstad:um der
- Krankheit oder unerwinschten Erschemung, schadensmml-
mierende MaRnahmen -
auf die Seele wirkend

Psychotheraple unter Zuhilfenahme von dle Seele offnenden

' Medlkamenten

die auBeren Umsténde des Drogenkonsums

.Szenename far Amphetamme und Methamphetamme

psyohlsch anregende Substanzen

a!lg‘egenwér’tig -



Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der
LSSH ,
Stand: Dezember 1997 Anlage 1

| Zu den MaRnahmen des Koordmatlonsburos Zentralstelle
- fur

- Suchtvorbeugung der Landesstelle gegen dle Suchtgefahren
fur Schleswug-Holstem (LSSH)
sowie der Koordinationsstelle Schulische Suchtvorbeugung
(KOSS) im Bereich der |
Ecstasy-Pravention

Neben der Notwendigkeit, eine verldBliche prim#rpraventive Grundversorgung zu
gewdhrleisten, hat das Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der
LSSH (ehemals: Zentralstelle fur Suchtvorbeugung) sowie die Koordinierungsstelle
Schulische Suchtvorbeugung (KOSS) auf die aktuellen Entwickiungstrends im
Bereich der illegalen Drogen reagiert. So wurden seit 1996 MaRnahmen und Projekte
entwickelt, die sich speziell mit der Vorbeugung jugendlichen Ecstasykonsums

auseinandersetzen. o -

1. MaBnahmen zur Ecstasy-Préive'ntioh 1996

Die MaRnahmen im Einzelnen aus dem Jahr 1996:

* Informationsbroschiiren: Die Zentralstelle sichtete Informationsmaterialien|-
zum Thema Ecstasy aus dem gesamten Bundesgebiet und GroRbritannien. Es
wurden verschiedene Aufkidrungsmaterialien ausgewahlt, die seither an|
Multlphkatoren aber auch an Jugendliche abgegeben werden kénnen. ‘

- * Plakatkampagne zu Ecstasy (Enjoy the rave. But safe.). Die Zentralste!le hat
lein ‘gréBeres Kontingent von Plakaten der Ecstasy-Kampagne aus Bremen
angekauft. Diese P!akate werden selther tber die Medxenstelle der LSSH vertrieben.

* Fachtagung. Im Juni . 1996 fand in Kiel eine Fachtagung zum Thema
Ecstasy statt. Sie wendete SIch an Fachpersonal und Multlphkatoren der
Jugendarbeit.

* Dae Zentralstelle betelhgte sich Uber dle LSSH an der offentiichen|
Verbreitung der Hamburger Ecstasy-Hotlme : '

: * Die Innungskrankenkasse entvwckelte in Kooperatnon mit der Zentralstelle'
einen Infostand, der sich mit Ecshsy b&schaﬂ:lgt und sich insbesondere an|

Jugendliche wendet. Grundlage sind die Plakate der Kampagne Enjoy the rave.But|

safe. Dieser Infostand mrd bis heute z.B. bel schullschen Pro;ekthgen und
Veranstaltungen emgeseizt '




Il.MaBnahmen zur Ecstasy-Privention 1997

[Trotz der weitreichenden Umstrukturierung der Préventionsarbeit innerhalb der LSSH
konnte 1997 die Thematik der Ecstasypravention weiter forciert werden. Im Einzelnen
wurden folgende MaRnahmen initiiert bzw. durchgefihrt: :

* Einrichtung eines Runden Tisches Ecstasy. Um zu einer umfassenden
Bewertung des Themas Ecstasy zu .kommen und institutionstibergreifende
MaRnahmen - zu entwickeln, ‘wurden im. Juni 1997 \Vertreterlnnen aus
unterschiedlichen Einrichtungen zu einem ,Runden Tisch* geladen. Aus diesem|-
Forum entwickelten sich verschiedene empirische sowie sekundirpriventive|
Projektideen , die - als ,Ecstasy-lInitiative Schleswig-Holstein“ konzeptionell
ausgearbeitet - mittlerweile vorliegen und 1998 umgesetzt werden sollen.

* Da sich insbesondere im Bereich der Jugendhilfe der Konsum von Ecstasy
als zunehmendes Problem herauskristallisiert, hat - das Koordinationsbtiro:
Zentralstelle far Suchtvorbeugung der LSSH eine Rahmenkonzeption fiir die
Fortbildung von Mitarbeiterinnen der Jugendhilfe entwickelt. Diese
‘|Rahmenkonzeption ist den regionalen Praventionsfachkraften vorgestellt und
zuganglich gemacht worden. Damit soll eine engere Vernetzung von Mitarbeiterinnen|
{aus Jugendhilfe und Priventionsarbeit initiiert werden. Gleichzeitig wird auf der
Grundlage dieser Konzéption 1998 eine dreitidgige landesweite Fortbildung
ausgeschrieben werden. o : .

- * Vor dem Hintergrund dieser Fortbildung ist vom Koordinationsbiro:|
Zentraistelle fur Suchtvorbeugung der LSSH mit dem Jugendgemeinschaftswerk
Neum(nster  eine Arbeitsgruppe gegrindet ‘worden, um ein Konzept der
Sekundérprivention modélihaft in der stationsren Jugendhilfeeinrichtung  des
JugendgemeinsChaﬁswerkes 2u installieren. Dieses Projekt wird voraussichtlich im
Sommer 1998 abgeschlossen und dokumentiert sein.

* Um auch die inhaltliche Auseinandersetzung mit dem Thema Ecsta‘syz
voranzutreiben und neue Erkenntnisse der Forschung einer (Fach)-Offentlichkeit zu

prasentieren, fand im September in Zusammenarbeit mit der Aktion-Jugendschutz| -

eine Fachtagung zu Ecstasy ‘in Kiel statt. Inhaltlicher Schwerpunkt dieser
-|Veranstaltung war vor allem die Erérterung préventiver Mdglichkeiten im Bereich der|.
. |lauBerschulischen Jugendarbeit. B N TeT o

~ * Um gerade auch den professionellen Erzieherinnen aus dem Feld der|
auBerschulischen Jugendarbeit und der Jugendhilfe Informationen tber den Umgang|
mit drogenkonsumierenden Jugendlichen anbieten zu kénnen, wurde speziell filr|
diese Zielgruppe und in Zusammenarbeit mit der Uniklinik Lubeck  eine
Informationsbroschiire (Ecstasy: eine Handreichung fir den Umgang mit
- |konsumierenden Jugendilichen) entwickelt. Sie ist gegenwartig in Druck und wird

‘|vermutlich Anfang 1998 erscheinen. S | ‘




: * In Zusammenarbeit mit den regionalen Préventionsfachkrdften aus|
|Kaltenkirchen, Norderstedt und Quickborn (ATS) wurde ein Ecstasy-Projekt (,,Get
the kick without E“) konzipiert, das - modellhaft - verschiedene Elemente der
gegenwartig diskutierten Praventionsansatze aufeinander beziehen sollte (Aspekte
|aus Erlebnispadagogik, dem sg. ,peerto-peer* Ansatz und der Information von
Offentlichkeit sowie . Eltern und Erzieherinnen). Dieses Projekt fand vom 13.11. bis
2.12.1997 statt und wird gegenwirtig dokumentiert und evaluiert.

- *Abschlul des oben beschriebenen Projektes war die in Zusammenarbeit mit
der ATS-Bad Segeberg ausgerichtete Fachtagung: ,Neue Kids - neue Drogen?“. Mit
dieser Veranstaltung wurden vor allem Lehrkrafte und Fachkréfte aus dem Bereich
der auBerschulischen Jugendarbeit erreicht. :

* Fur den schulischen Bereich hat die Koordinationsstelle Schulische|
Suchtvorbeugung (KOSS) ein Konzept zum Umgang mit drogenkonsumierenden
Schiilerinnen in Schulen entwickelt und auf verschiedenen Fort- und
Werterblldungsangeboten fur Lehrkrafte prasentiert.

* Um gerade auch Lehrkraften rechtliche Verhaltenssicherheit im Umgang mit
drogenauffilligen Schulerinnen zu geben, hat die KOSS eine lnformatlonsschnft mit
Verhaltenshmwexsen far Lehrerlnnen neu konzipiert.

* Auch in dem Prolekt »Glaserne Schule® wurde die Ecstasythematlk durch
dte Uberarbeitung des Fragebogens verstarkt beriicksichtigt. Dadurch ist es den
beteiligten Schulen mittlerweile méglich, die Ecstasythematik zielgruppenspezifisch
2u bearbeiten. Ein Unterrichtsbaustein, der speziell auf die schulpadagogische
Aufbereitung des Themas Ecstasy zielt, wird gegenwirtig entwickelt.

L. 'MaBnahme'n zur Ecstasy-Préavention 1998

11998 werden die verschiedenen Manahmen, die im vergangenen Jahr begonnen|
wurden, weiter fortgesetzt. Neben dem Fortbildungsangebot fiir die stationire
Jugendhilfe wird auch ein entsprechendes Angebot fiir -die ambulante Jugendhilfe
entwickelt werden, so daR die - sekundérpraventiv notwendige - Vernetzung der
~|Suchtprévention mit den Arbeitsfeldern der Jugendhilfe forciert wird. Dartiber hinaus
wird das Koordinationsbtiro: Zentralstelle fur Suchtvorbeugung der LSSH weiterhin|.
geeignete Materialien und Broschiiren sichten und-ggfs. Multiplikatoren zuganglich
~_|machen. Auch werden weiterhin Vortrige und Workshops zum Themengebiet der
chemtschen Drogen angeboten :

Die mit Radio-Delta geplante Medxenkampagne 2u Ecsmsy muBte auf Grund der
Progammé&énderung des Senders kurzfristig abgesagt werden. Trotzdem ist das|
Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der LSSH weiterhin bemiht,
Kontakte 2u anderen geeigneten Sendern aufzubauen, um 1998 eine &ffentliche
Kampagne zum Themenbereich der chemischen Drogen durchzuftihren. :

1
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Far das Jahr 1998 sind im Bereich der Ecstasy-Préavention folgende MaRnahmen
geplant: ' , ' i

. * Koordination von und Mitarbeit bei der Ecstasy-lnitiative Schieswig-Holstein
in Zusammenarbeit mit dem Institut far Therapieforschung Nord, der Uniklinik Lubeck,
der Fachklinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie  Schleswig,. dem
Sozialtherapeutischen Zentrum Elmshorn, der Fachhochschule fur Sozialwesen Kiel
sowie dem Suchtreferat der Landesregierung Schleswig-Holstein. Dabei liegen im
Rahmen der Initiative mittlerweile drei ausgearbeitete Konzeptionen vor: Geplant ist
eine empirische Untersuchung zur Erhebung der Ecstasyprivalenz unter den
Schilerinnen Schleswig-Holsteins. Ferner eine umfangreiche Befragung von{
Diskothekenbesuchern zu ihrem Konsumverhalten durch geschuilte und supervidierte|.
Studentinnen der Fachhochschule fur Sozialwesen. Ein drittes ~Projekt gilt der
fruhzeitigen Intervention (und medizinisch- psychiatrischen Untersuchung)
drogenauffélliger Jugendlicher durch die Entwicklung eines sekundirpriventiv
angelegten Netzwerkes. K

* Ausrichtung der Fachtagung: ,Jugendliche Suchtmittelkonsumenten. Eine
Herausforderung fiir die Drogen- und Jugendhilfe?” in Zusammenarbeit mit der PSB-
Schleswig (12.3.1998 in Schileswig). Im Vordergrund dieser Tagung wird die Frage
stehen, wie eine effiziente Vemetzung 2zwischen den Einrichtungen der
Suchtkrankenhilfe und der Jugendhilfe erreicht werden kann. :

* Ausrichtung (KOSS) der Fachtagung: ,Politoxikomanes Verhalten von
Schulerinnen. Ein neuer Trend im Suchtmittelkonsum Jugendlicher?“ im September|
1998 in Bad Segeberg. Diskutiert. werden sollen auf dieser Veranstaltung
Ver&nderungen im Drogenkonsum bei Schulerinnen und die Konsequenzen fur eine
schulische Praventionsstrategie. : S

* Uberarbeitung des. peer-to-peer-Projektes: ,Echter Rausch kommt von
Innen®“. Die Diskussion um Ecstasy hat inbesondere die Notwendigkeit deutlich
gemacht, verstirkt Gleichaltrige als Multiplikatoren einzusetzen. Das von der
ehemaligen Zentralstelle fur Suchtvorbeugung entwickelte und vielfach durchgeftihrte
Konzept ,Echter Rausch kommt von. Innen® wird griindlich Uberarbeitet und den ,
gegenwidrtigen Erfordernissen im Bereich der Cannabis- und Ecstasypravention
|angepaft. ' ‘

- * Geplant ist auch eine Art Hotline per E-Mail einzurichten, d.h. Anfragen zum
Thema chemische Drogen tiber Computer zu sammeln und zu beantworten. Da
gerade die’ Techno-Szene neueren Formen der technischen Kommunikation
vermutlich offen gegentiibersteht, bietet sich der Comuter als Informationsmedium.
besonders gegentiber dieser Zielgruppe an.




Anlage 2
KoordmmatlonsburO' Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der LSSH
Stand: Dezember 1997

Regionale Praventlonsveranstaltungen anderer Trager zum
Thema Ecstasy | - -

Unabhanglg von der Praventionsarbeit der LSSH, die in enger Abstimmung mit den
regionalen Tragern entwickelt wird, wurden auch auf regionaler Ebene Angebote der
jeweiligen Praventionsinstitutionen zum Thema ,Ecstasy* konzipiert. Obwohl noch ,
keine Gesamtdokumentation der regionalen Pravention fiir das Jahr 1997 vorliegt, ha-
ben im vergangenen Jahr verschiedene Projekte stattgefunden, die such mit ,Ecstasy”
auseinandersetzen. So z.B.

* Fachtagungen in Bad Segeberg (ATS), Storman und Kiel (KIS). Offentliche Podi-
umsdiskussionen in Libeck, Kaltenkirchen und Elmshorn (STZ).

Fortbildungen far Multiplikatoren in Kiel (KIS), Rendsburg (Droge 70), Lubeck (AWO
und Uniklinik Labeck) sowie Norderstedt (ATS) : .

- * Dartber hinaus fanden auch einige erlebnispadagogische Pro;ekte statt, die sich
speziell an Jugendliche wandten: Rendsburg (Droge 70), Kaltenkirchen, Norderstedt
und chkbom (ATS) und Labeck (AWO). .

*.lnsbesondere\hat das Thema Ecstasy eine besondere Bedeutung in der_.préventiv'en
~Alltagsarbeit*: So ist es zunehmend Thema auf Elternabenden, in Schulveranstaltun-
gen und bei Fortbildungen im Bereich der auBerschulischen Jugendarbeit.

* *Durch Fortbuldungen Vortrage und Podiumsdiskussionen unter Beteiligung von Ver-
tretern der Poliklinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie der Medizinischen Universitét
zu Labeck wurden im Jahre 1997 aber 2000 Personen in ganz unterschledhchen Zu-
sammenhangen erreicht.



Anlage 3

Jugendhilfe;

Suchtreferat S-H;
Ambulante ’ Psychiatrie;
Suchtkrankenhilfe; Privention;
Drogenhilfe; . Stationiire -
Wissenschaft; Suchtkrankenhilfe
(Fach)hochschule; Koordinations-
Landeskriminalamt Biiro: Zentralstelle
' ~ fiir Suchtvor-
beugung dér LSSH

Unterarbeitsgruppe

Suchtreferat der Landesregierung.
Institut fiir Therapieforschung Nord (IFT)
Sozialtherapeutisches Zentrum Elmshorn
Poliklinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie der Umkhnik Lubeck
 Fachklinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie Schleswig -
o Koordmatlonsburo' Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der LSSH




' Koordinationshiiro: Zentralstelle fiir Suchtverbeugung der LSSH

Ecstasy:

Mythos oder Herausforderung fiir Privention und
Suchtkrankenhllfe"

Ist Ecstasy eine Modedroge, deren Konsum sich in absehbarer
Zeit wieder ausschleift, so daB keine konzeptionellen
Veranderungen innerhalb der Privention und Suchtkrankenhllfe

|notig sind |

oder

kiindigt sich in den erhohten Privalenzquoten  des
|Ecstasykonsums  ¢éine  fundamentale Verinderung  der|
Drogenkultur an, die eine inhaltliche Konzeptdiskussion
innerhalb der Privention und ‘Suchtkrankenhilfe zwmgend ,
| erforderllch macht?

?




Koordinationshiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbengnng in der LSSH

Konkrete Ausgahgsfragen:

- Wie vergleichbar ist die Situation Schleswig-Holsteins im Bereich Ecstasy
und anderer chemischer Drogen mit anderen Bundeskindern (bzw.
GroBstidten wie Hamburg, Berlin, Essen und Miinchen)?

?

Wie stellt sich im reprz’ESentaﬁven Querschnitt die Drogenaffinit:it
Schleswig-Holsteiner Jugendlicher dar? Welchen Stellenwert haben
chemische Drogen fiir o.g. Jugendliche vor allem im Vergleich zu den
legalen Drogen ? Welcher Trend zeichnet sich hier ab?

Wo wird in Schleswig-Holstein konsumiert und welche spezifischen
Konsummuster kristallisieren sich dabei heraus? :

?

Sind drogenaffine Musikszenen wie die sg. Techno-Szene, die sich gérade fiir
sekundirpriventive Konzepte anbieten, auch im lindlichen  Bereich
gleichermaBen prisent wie in o.g. Metropolen ?

Lost sich Ecstasykonsum aus einem spezifischen Sze‘nosétting héraus, so daB. -
sich eine zunchmende Individualisierung des Konsums abzeichnet? |

‘)

‘Welche Moglichkeiten einer friihzeitigen und zielgruppenspezifischen
Intervention bei drogenaffinen Jligendlichen LieBe sich in Schleswig-Holstein
etablieren? : ' . S



Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbeugung der 1 SSH
Projekt I:

Ziel:

Reprasentative Studie zur Privalenz von Ecstasy a.a.- chemischer Drogen
sowie legalen Substanzen unter den SchiilerInnen Schleswig-Holsteins in
Abhdngigkeit von Alterstufe, regwnaler Herkunft und Geschlecht

v
Methodik:

Standardisierter Fragebogen an 3000 SchiilerInnen Schleswig-HoLS'teitis

¥
Erhobener Datensatz (Optwnen)

* Pravalenzen (life-time; 12 Monats- und Monatvpravalenz)
* Konsummuster

* Konsumhdufigkeit

* Erstkonsum

* Konsumorte - und situationen o

* Konsummotive/Motive der Abstinenz

* Informationsstand

* Bewertung von praventiven Angeboten

Effekte fiir Privention und Suchtkrankenhilfe:

Planungsgrundlage zur Ableitung suchtspezifischer Interventwnen in den
Regionen Schleswzg-Holstems o :




. _ Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Snchtvorbeggn_ng der LSSH
Projekt II:

Ziel:
Erhebang d&' Ecstasykonsums in Grofdiskotheken Schleswzg-HoLs'tems

2

‘Methodik:

|Face-to-face Befragung durch trainierte Interviewer (Studenten)
Strukturierte Inteviews. ‘

v

Erhobene Datensiitze:
* Punkt- und Lebenszezq)ravalenzen
* Konsummuster
* Konsummotive
* Erstkonsum
* Konsumsetting
* Szenezugehorigkeit (Involvement)
* Perzeption priventiver und/oder therapeutzscher Angebote
* Sekzmdatpraventwe Impulse

v

_ Effekté fiir die Priivention und Suchtkrankenhilfe:

. |Planungsgrundlage zur Ableitung suchtspezifischer Interventionen inden
Regionen Schleswzg-Hols'tems, msbesondere ﬁr den sekunddtprdventzven undj
ambulanten Berezch '




Koordinationsbiiro: Zentralstelle fiir Suchtvorbengung der LSSH
Projekt III:

Ziel:

* Aufbau eines sekunddrprdventiven Netzwerkes in Elmshorn und Schleswig,
um drogenauffalligen Jugendlichen ein ambulant-psychiatrisches
Betreuungsangebot unterbreiten zu konnen. _

* Standardisierte Untersuchung der betreuten Jugendltchen im Rahmen der
ambulanten ,,Drogen.sprechstunde“ '

v

Untersuchungsbereiche:

* korperhche Erkrankungen

* Suchtverhalten und Nutzungsmuster

* psychische und psychiatrische Storungen
* psychosoziale Storungen ,

* soziodemographische Basisdaten

R

- Untersuchungsorte:

1% Hansastadi Liibeck -
¥ Hamburger Landregion (Elmshom)

* Schlesmg '
' v
- Effekte fiir die Priivention und fiir die Suchtkrankenbhilfe:

* Klinische Daten iiber Storungsbilder und psychiatrische Komorbiditit der
Ecstasy-Konsumenten als diagnostische Grundlage jﬁr (sekundir)- '
praventive und therapeutzsche Planungen

| * Modellhafte Vernetzung unterschiedlicher Einrichtdrigen (Schulen, Sucht-
. ,beratutigsstellen, Psychiatrie etc.) zur sekundirpriventiven Intervention




