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Darstellung des Selbstkonzeptes Drogenabhängiger in ihren Lebensläufen

Von Dietei Kunz, Mechtild Kiemp und Helmut Kamjie

Zusammenfassung

Es wurden 148 Lebenslaufe von diogenabhangigen
Therapiebewerbern einer Therapeutischen Gemeinschaft

im Hinblick auf selbstkonzeptrelevante Aussagen untei

sucht Anhand dei Ergebnisse dieser Untersuchung kön¬

nen die Selbstkonzepte der unterschiedlich erfolgreichen

Khentengruppen folgendermaßen chaiaktensiert wei

den

Abbrecher beschrieben sich als beeinflußbar hinsieht

lieh des drogenzentneiten Sozialverhaltens und desintei

essieit und wenig beeinflußbar in formal organisatori¬

schen Beziehungsgefugen Im Bei eich personhchei Be¬

ziehungen haben sie ein konfhktbeladenes Selbstkonzept
erworben

Langzeitkhenten Aufgrund ihrei Selbstdai Stellung in

formalen Beziehungsgefugen erscheint diese Klienten¬

gruppe eher befähigt zui Rollenubernahme in den von

sozialen Regeln bestimmten Anfordeiungen in Theia¬

peutischen Gemeinschaften Ihre kognitiven Bindungen
an die Drogenwelt erscheinen im Vergleich zu den Ab¬

brechern als weniger ausgeprägt

Klienten, die die Therapie nicht antreten, unteischei

den sich zwar in ihren selbstkonzeptrelevanten Aussagen
von den anderen Khentengitippen, aber es kann kein ge¬

naues Bild ihies Selbstkonzeptes gegeben werden

Die Untersuchung hat daiuber hinaus gezeigt, daß an

hand von selbstkonzeptrelevanten Aussagen zu bestimm¬

ten Bereichen des Sozialverhaltens Diogenabhangigei
bessere Voraussagen bezuglich des Verhaltens in der

Eherapie möglich sind, als anhand von geneiahsieiten
Maßen der Selbstachtung

1 Einleitung

/ / Zum Begnff Selbstkonzept

Drogenabhängige, die sich um einen Theiapieplatz be¬

weiben, müssen gewöhnlich ihren Unterlagen einen Le

benslauf beifugen Familiäre und personliche Beziehun¬

gen, dei schulische und berufliche Werdegang sowie die

Entwicklung des Diogenproblems sind die Hauptthemen
in der Darstellung einiger Aspekte ihrer Lebensge¬
schichte In dieser AAibeit und eine Untersuchung dei

Selbstdarstellung Diogenabhangigei in lhien Lebenslau¬

fen vorgestellt Es wird davon ausgegangen, daß sich un

terschiedhch eifolgieiche Klienten einer Theiapeuti
sehen Gemeinschaft im Hinblick auf einige Komponen¬
ten ihres Selbstkonzeptes in systeinatischei Weise untei

scheiden

Das Selbstkonzept wiid in der Psychologie (vgl Fwert,

1983, Ftlipp, 1979) als ein relativ ubeidauerndes, d h sta

Prix Kinderpsychol Kinderpsvchiat M 219-225(1983) IS^N 0032 7034
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blies, integriertes Svstem von subjektiv entworfenen Voi-

stellungen, Wahrnehmungen, Ubei Zeugungen, I instel

lungen, Urteilen und Bewertungen aufgefaßt, die das

Selbst im Unterschied zum Andeien abgrenzen
Die kognitiven und emotionalen Komponenten des

Selbstkonzeptes beziehen sich u a auf Äußere I rschei

nung und Attraktivität bei Anderen, Fertigkeiten und Ii-

higkeiten hinsichtlich schuhscher/beiufhcher Fuchtig
keit, Gewandtheit und Sicherheit in gesellschaftlichen
und personlichen Beziehungen, Interessen, Ziele, Zu

kunftspeispektiven Hiermit sind Selbstvertrauen und

Selbstachtung als Konsequenz dei subjektiven Bewer

tung von Einzelleistungen in verschiedenen sozialen

Handlungsbereichen veibunden Das generalisierte

Selbstkonzept ist kein standiger Begleiter menschlichen

Eilebens und Verhaltens, vielmehr werden rollenspezifi
sehe Komponenten des Selbstkonzeptes untei bestimm

ten situativen Bedingungen aktualisiert und als hand

lungsleitende Kognitionen abgerufen (vgl Mead, 1972,

Fihpp, 1979)

Personen mit hohei Selbstachtung tendieien anhand

der von Tests nahegelegten Inhalte eher dazu, sich zu he¬

ben, sie betrachten sich als anspiechend, fuhien sich ils

wertvolle Mitmenschen, haben ein hohes Zutrauen in ei¬

gene Fähigkeiten und Tüchtigkeit, sie vertrauen auf die

Verwirklichung ihiei Zukunttsplane Dagegen erfahien

sich Personen mit gelinget Selbstachtung eher als uner

wünscht, sie bezweifeln ihren Wert, haben geringes

Selbstvertiauen und fühlen sich oft unglücklich, ängstlich
und depressiv Insbesondeie beschäftigen sie sich häufig
mit inneren Konflikten und erleben sich als leicht ver

wundbar durch Kntik - mit dei Konsequenz, daß sie sich

durch Ruckzug und Abwehr von sozialen Kontakten iso

heren Gerade die mit der Beschieibung genngei Selbst

achtung verbundenen inneren Konthktlagen und das

Überspielen dei selben legen Assoziationen zum selbstun-

sicheien Verhalten vielei Drogenabhängiger in therapeu¬
tischen Institutionen nahe

Lindesmitli (1937) hat dai auf hingewiesen (vgl S

206 ff ), daß Opiatabhangige im Laufe der Suchtentwick¬

lung em zusätzliches Konzept ihrer sozialen Identität

und ihies Selbsts als Diogenabhangige entwickeln Die¬

sei Ansatz ist etwa in folgendem Sinne zu verstehen

Wenn ein ,Fixer drauf ist' (d h suchtig), wünscht ei sich

,clean' zu sein (d h drogenfrei), und wenn ei ,clean' ist

(d h ,Burger'), wünscht ei sich in die Rolle des ,Fixers'

zurückversetzt Hienn druckt sich die Ambivalenz der |e

welligen Selbstbewertung aus Ray (1961) sieht in den

umkehrbaren Selbstbewertungstendenzen (in der Rolle

des ,Fixers' geringe Selbstachtung als Abstinenter, in der

Rolle des abstinenten ,Buigeis' geringe Selbstachtung als

Tixer') den Giund fui den Abstinenz Rückfall Zvklus m

den fortgeschrittenen Stadien der SuchtentvvicklungVandenhoeck&Ruprecht (1985)
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/ 2 Das Sclbstkonzept Diogenabhangigei

1 2 I Gcneiel/cs Sclbstkonzept Diogenabhangigei

In einei qualitativ-inhaltlichen Studie fand Stahl

(1975), daß Drogenabhängige sich selbst als unfieie

Menschen ei leben und gegenüber gesellschaftlich defi¬

nierten Febensfoiirren eine rebellische, ablehnende Llal-

tung einnehmen Außerdem beschrieben Diogenabhan-

gige ihre Beziehung zui eigenen Peison als gestört und

erlebten ihie Kommunikationsmoghchkeiten hinsichtlich

des Auseliuckes emotionaler Inhalte als unzuieichend

In einem Vergleich der Selbstbeschieibungen Diogen¬

abhangigei mit denjenigen von Nichtkonsumenten

konnte Gönntet (1973) ebenfalls zeigen, daß Diogenab-

hangige ein deutlich als negativ erlebtes Bild ihrei Kör¬

perlichkeit zeichnen Cormtei weist insbesondeie darauf

hm, daß Diogenabhangige weite Beieiche ihrei Erfah-

i ungen vei leugnen, demgegenubei jedoch die sozial ak¬

zeptablen Aspekte ihrei Eifahrungen überbetonen An

diesen Eigebnissen wnd die Tendenz Drogenabhängiger
zui L'mmteipietation des eigenen Handelns im Sinne so¬

zialei Liwunschtheit deutlich

Ltndblad (1977) hat mit dei TENNESSEE SELE-

CONCEPT SCALE objektiv eihobene Maße zum gene¬

rellen Selbstkonzept bei Diogenabhangigen und Nicht-

drogcnabhangigen miteinander veighchen Die Ergeb¬
nisse zeigen duichweg medngere Werte der Drogenab¬

hängigen Darüber hinaus hat Lindblad selbsteilebte

Entscheidungsschwiengkeiten und insbesondere die Kn-

tikemptindlichkeit seiner Untersuchungsgruppen mitein¬

ander veighchen Auch hiei sind die Eigebnisse eindeu¬

tig Diogenabhangige erleben sich als entscheidungsunsi¬
cher und besclneiben eine ausgesprochene Eurcht vor

Kntik Mit dem gleichen Erhebungsinstrument haben

Carrol et al (1978) die Selbstkonzepte von Drogenab¬

hängigen, Alkoholikern und Nichtabhangigen miteinan-

dei veighchen Auch anhand diesei Ergebnisse kann die

Selbstachtung Drogenabhangigei als ausgespiochen ne¬

gativ beschrieben weiden (Coopeismith, 1967) In diesen

Vibeiten wuiden allgemeine Vlaße det Selbstachtung ei-

hoben, deien Standaids für Normalpopulationen (Nicht-

suchtige) Geltung beanspruchen können Demgegenüber
muß jedoch vermutet werden, daß Drogenabhängige

selbstbezogene Fifahiungen gemacht haben, die es ihnen

auf dem Drogenmarkt ermöglichen, zu überleben und

sozialen Lifolg zu eireichen (vgl Agar, 1971) Wird die¬

ser beieiehsspezifische Sektor des Sclbstkonzeptes Dio-

genabhangiger untersucht, so ist nicht mehr durchgangig
mit gelingen Weiten der Selbstachtung zu rechnen

/ 2 2 Das Selbstkonzept Drogenabhangigei als „Jurikic"

Das Selbstbild als „Junkie" (Drogenabhangigei) wnd

von Monroe und Astin (1961) unter Bezugnahme auf die

steieotvpen Vorstellungen, die Drogenabhängige von der

Gruppe aller Diogenabhangigen haben, bestimmt Die

I endenz zui Identifikation des Süchtigen mit dei

Gruppe der „Junkies" (addict identification) wird hier

opeiationahsiert inhand dei Diskrepanz zwischen dem

Selbstkonzept als Drogenabhängigem und dem Stereotyp

bezuglich dei Giuppe allei anderen Diogenabhangigen
Hiermit wnd die Möglichkeit zui Eifassung eines dro-

genbeieichsspezifischen Selbstkonzeptes ei öffnet Die

Eigebnisse diesei Untersuchung laufen darauf hinaus,

daß das Ausmaß der Identifikation mit dem Steieotyp

vom Süchtigen koiteheit ist mit

- einei hohen Akzeptanz dei Lebensfoimen des Dio-

genmaiktes,
- einei staiken Auspiagung antisozaler und lebelhscher

Tendenzen,
- dei Fähigkeit, befriedigende interpersonale Beziehun¬

gen auf dem Diogenmaikt zu entwickeln,
- dei Eihohung des Ruckfallnsikos nach freiwilligei Ab¬

stinenz

In Theiapiezusammenhangen zeigt sich dieser Sach¬

vei halt in dei Foim, daß Abbrecher ehei von andeien

Abhangigen in ihrem Urteilsveihalten beeinflußt weiden

können, Absolventen dagegen ehei von therapeutischen
Mitarbeitern (Beizms und Ross, 1972)

In einei anschließenden Studie eisetzte Monroe (1971)
den Begriff dei „Identifikation" mit dem Suchtigen
durch denjenigen dei „psychischen Nahe" und nimmt für

die Erklaiung des Giades der Übereinstimmung des

Selbstkonzeptes („Ich, der Drogenabhängige") mit dem

Gi lippenstereotyp („Die meisten Drogenabhängigen")

sprachliche Vei haltensgewohnheiten an Diese Annahme

wird duich die Eigebnisse der Untersuchung des Sprach¬
verhaltens dei Piobanden aus der vorliegenden Studie

bestätigt (vgl Kampe, Kunz und Kremp, im Diuck)

12 3 Zusammenhang zwischen Sclbstkonzept und Theiapie

Ganz allgemein wird beuchtet, daß das negative

Selbstbild Diogenabhangiger mit passivem, konformem

Veihalten, mit einei relativ eingeengten Zeitperspektive
und mit einer Verschiebung dei Veiursachungswahineh-

mung eigenen Handelns auf äußere Umstände in der

Theiapie einheigeht (vgl Manganiello, 1976, Strassbeig
und Robinson, 1974, Smtthyman et al 1974)

Auch in diesen Zusammenhangen konnte gezeigt wer¬

den, daß eigenes Verhalten von Drogenabhängigen im

Zusammenhang mit Drogenerwerb und Diogenkonsum
nicht so sehr als durch äußere Umstände vei ursacht

wahlgenommen wird, sondern eher als selbstmotivieit er

lebt wird - was die Besonderheiten der Selbstwahl neh¬

mung des Veihaltens Drogenabhangigei in den fui sie

lelevanten Sozialverhaltensbereichen belegt (vgl Obttz et

al, 1974) Bemeikcnsweit scheint in diesem Zusammen

hang die Beobachtung, daß Diogenabhangige wählend

dei Abhängigkeit nicht zum sozialen Rückzug neigen,

diese V^erhaltenstendenz jedoch vei stärkt dann auftntt,

wenn dei „Junkie" aufhört bzw aufhören muß, Diogen
zu nehmen (Stttter, 1966) In einigen andeien Untersu¬

chungen konnte dementsprechend ein Zusammenhang
zwischen der Auspiagung des genei eilen Selbstkonzeptes
und dei Qualität dei Eeilnahme an Theiapieangeboten

festgestellt werden Verallgemeinerte Selbstkonzept-Va-Vandenhoeck&Ruprecht (1985)
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nablen (z B Ich-Schwache und locus of contiol), die

sich auf die Standards einei Normalpopulation beziehen,

beschieiben dagegen keinen Unterschied zwischen The-

rapieabbiechein und den Absolventen von Theiapiepio-
giammen (vgl Williams, 1974, Biaman, 1979, hidcnbaum,

1976, Fwie, 1977)

Die voi hegenden Eoischungsergebnisse zeigen, daß

Diogenabhangige zwai ein negatives, verallgemeinertes

Selbstkonzept erworben haben, diese allgemeine Variable

aber wenig zur Eiklarung, insbesondere des Verhaltens

in Therapiepiogrammen und des Therapieerfolges bei-

tiagt (Gold und Coghlan, 1976)

Die Literaturubersicht hat ei geben, daß selbstkonzept-
lelevante Aussagen zu tollentypisch spezifizierten Vei-

haltensbereichen einen größeren Voraussagewert errei¬

chen konnten als allgemeine, konventionelle Selbstkon¬

zept-Variablen Ein Untersuchungsansatz, in dem die

Selbstdaistellung Diogenabhangigei auf die Bereiche ih¬

res sozialen Handelns bezogen wird, in denen sie wich¬

tige, selbstrelevante Erfahiungen haben machen können,

verspricht genauere Aufschlüsse uber die Bedeutung von

Selbstkonzept-Vanablen fui die Aufnahme und die

Dauer des Verbleibs in einer therapeutischen Behand¬

lung

2 Fragestellungen der Untersuchungen

Als selbstkonzeptielevante Erfahrungsbereiche sind

die Bei eiche diogenzentnerte Lebensformen und Sozial

beziehungen in gesellschaftlichen und persönlichen Rol¬

lenbeziehungen (foimale und elementaie Beziehungsge
fuge) anzunehmen Den Untersuchungen wurden fol¬

gende drei Fiagestellungen voi angestellt

1 Theiapieabbrechei und Theiapievermeidei themati

sieren diogenrelevante Inhalte häufiger als die Duich-

laufer In ihren selbstkonzeptrelevanten Aussagen
stellen sich die Therapievermeidei und die -abbrecher

im Zusammenhang des diogenzentnerten Verhaltens

häufiger als Opfei außeiei Umstände als die Lang-
zeitkhenten dai

2 Theiapievermeidei, -abbiechei und -durehlaufei the

matisieien Inhalte, die sich auf ihr Sozialveihalten in

formalen und elementaren Rollenhandlungsteldein
beziehen, in diesem Sinne untei schiedlich, als Thera

pieveimeider und -abbiechei Selbstkonzeptaussagen
seltener zu foi mal und häufiger zu elementar struk¬

tui leitem Sozialvei halten als die andeien langzeit-
khenten machen Gleichzeitig wiid untersucht, inwie

weit die Unteisuchungsgruppen sich als Veiuisacher

ihres Handelns bzw als Opfer außeier Umstände in

diesen Beziehungsgefugen wahrnehmen

3 Die Untersuchungsgiuppen beweiten ihi selbstkon-

zeptrelevantes Verhalten in allen Rollenbereichen

ohne konsistente Tendenz, dies wird als Eolge des

„doppelten" Selbstkonzeptes als „junkie" und

„squaie" angesehen

3 Methodische Gesichtspunkte
zur Untersuchungsdurchfuhrung

3 1 hntcisucliungsmethode

Is winden 148 schnfthch veifaßte Lebenslaufe, die

von Drogenabhängigen zwecks Bevvcibung um Auf

nähme in eine Therapeutische Gemeinschaft geschrieben
wuiden, inhaltsanalytisch ausgeweitet fui diese Lebens

laufe bestanden keine V oischriften bezüglich der Inhalt

liehen oder formalen Ausgestaltung Die Fexte wurden

in einfache thematische Aussagen eingeteilt Dai an an¬

schließend winden diese Aussagen den Kategorien eines

Beobachtungssystems zugeordnet Tur jede Aussagekate

gorie wurden absolute und relative Häufigkeiten be

stimmt (vgl Kiemp, 1981)

? 2 Die Variablen

Die unabhängige Variable eigibt sich aufgrund der

Aufenthaltsdauer der Bevveiber in dei theiapeutischen
Gemeinschaft Die Vpn wuiden in viei Giuppen emge

teilt

(1) Therapieveimeider Behandlung nicht angetieten, 59

Vpn,

(2) I luhabbiechei Aufenthalt bis 30 Tage, 22 Vpn,

(3) Spatabbrecher Autenthalt bis 90 1 age, 29 Vpn,

(4) Langzeitkhenten Aufenthalt mehr als 90 Tage, ^8

Vpn

Die abhangigen Vanablen wurden im Hinblick auf die

sozialen Handlungsfeldei Drogenabhängiger klassifi¬

ziert

- Drogenmai kt Diesem Bei eich wurden alle Aussagen

zugeotdnet, die sich auf Drogen, Drogenkonsum,

Diogenerwerb, Drogenszene usw beziehen

- Foi mal strukturierte interpersonale Beziehungen Die

sem Beieich winden diejenigen Aussagen zugeordnet,
die sich auf die Ehematisierung des Handelns in sozia¬

len Institutionen wie Schule, Ausbildung, Arbeit, Be-

hoiden, Kiankenhaus, Heim, Gefängnis usw bezie¬

hen

- Elementai stiuktuneite inteipeisonale Beziehungen
Diesem Bereich wuiden alle Aussagen zugeoidntt, in

denen personlich geprägte Beziehungen, wie z B zu

den Eltein, der Familie, den Ereunden u a
,
sowie pn

vate Erlebnisse angesprochen wurden

Als abhangige Variablen wurden die den Relevanzbe¬

reichen zugeoidneten Aussagen folgendeimaßen defi¬

niert

1 Psychische Nahe eines Relevanzbeieich.es (d h rol

lenspezifisches Handlungsfeld) Häufigkeiten der

Aussagen zu jedem Relevanzbereich wurden be

stimmt Dieses Maß wnd als Indikator der psychi¬
schen Repräsentanz bzw Nahe eines Handlungsfel
des beti achtetVandenhoeck&Ruprecht (1985)



222 D Kunz, M Kiemp und H Kampe. Selbstkonzept Drogenabhängiger

2 Selbstkonzeptrelcvante Aussagen: Die Aussagen zu

den einzelnen Relevanzbereichen des sozialen Han¬

delns wurden im Hinblick auf die Ich-Nahe der For¬

mulierungen klassifiziert. Der Gebrauch personlicher
Pronomina in der ersten Peison Singular und Plural

galt als Kriterium.

3. In den Begründungen des eigenen Verhaltens wurde

nach Selbst- und rremdverursachung unterschieden.

4. Bewertende Aussagen: Die positiven, negativen und

neutralen Bewertungen Ich-naher Aussagen wurden

fur jedes Handlungsfeld getrennt ausgewertet.

Auf der Grundlage einer repräsentativen Stichprobe von

Lebenslaufen wuide eine befriedigende Intercoderrelia-

bilitat von .81 berechnet.

3.3 Versuchsplan und statistische Berechnungen

Es handelt sich um einen unrvarrablen Versuchsplan
für mehrere unabhängige Gruppen. Der Datensatz wird

als ordinal skaliert betrachtet Zur Hypothesenprufung
wurde der H-Test und Anschlußtests/Kontrastvergleiche

angewendet (vgl. Lienert, 1973).

4.2 Ergebnisse der ersten Fragestellung

Tab l Mittlere Rangweite det \pn bezüglich dei Häufigkeit von

Thematisier ungen diogcnbezogenei Inhalte im Relevanzbeieich

.Diogenmaikt'

Variable

Psychische Nahe

des Relevanzbe-

reiches Drogen¬
markt

Gruppe

1

64 26 87 95 86 12 73 74

Signif.

7.676

0.05

Die Ergebnisse machen deutlich, daß die Abbrecher-

gruppen häufiger drogenrelevante Inhalte produzieren.
Dieser Unterschied zwischen den Abbrechergruppen

(Gruppe 2 und 3) und den übrigen Gruppen (Gruppe 1

und 4) erweist sich im statistischen Anschlußtest als auf

dem 1%-Niveau signifikant. Dieses Ergebnis demon¬

striert eine ausgeprägtere kognitive Einbindung der Ab¬

brechergruppen in die Lebensform des Drogenmarktes.

3.4 Vcisuchspersonen

Die Therapiebewerber waren zwischen 16 und 25 Jah¬
ren alt. 42% der Vpn. waren weiblich, 58% mannlich. 72%

hatten den Hauptschulabschluß erreicht oder eine wei¬

terführende Schule besucht. 29% der Vpn. machten An¬

gaben zu Vorstrafen, der Rest hat keine Angaben hierzu

gemacht. Hinsichtlich dieser Angaben und einiger ande¬

rer Variablen konnten keine bedeutsamen Unterschiede

zwischen den Untersuchungsgruppen gefunden werden.

Alle Vpn. haben sich zum regelmäßigen Opiatkonsum
bekannt.

Tab 2. Mittleie Rangwerte dei Vpn bezüglich dei Häufigkeit Ich-

nahei Aussagen übet diogenbezogenc Erfahrungen, in denen sich die

Vpn entweder als Selbstvei in sacket odei Opfei von Umstanden

dai stellen

Giuppe

Variable 1 2 3 4 Signif.

Vei ursacher 67.64 88 27 78.00 74.51 x2 = 3.979

s = 0.26

Opfer 72 42 92.55 78.95 63 88 x2 = 6.902

s = 0 07

4 Ergebnisse

4 1 Allgemeine Ergebnisse

Im Durchschnitt umfaßte ein Lebenslauf 62 Aussagen
mit einer relativ großen Streuung von 53 Aussagen. 54%

der Thematisierungen bezogen sich auf formale Sozial¬

beziehungen, 26% auf drogenrelevantes Verhalten und

20% auf elementare personliche Beziehungen Diese Ver¬

teilung der Aussagen hangt sehr wahrscheinlich damit

zusammen, daß die Lebenslaufe fur Bewerbungszwecke

geschrieben wurden und nicht fur den Zweck einer

Selbstkonzeptuntersuchung. 7C% der Aussagen konnten

als selbstkonzeptrelevant klassifiziert werden. Von die¬

sen Aussagen wurden ca. 2/3 der Selbstverursachung und

etwa Vj der Fremdverursachung des eigenen Verhaltens

zugeordnet. 14% der Aussagen betrafen Ursachenerkla-

rungen, bewertende Aussagen traten in einer Häufigkeit
von II % auf.

Die Auswertung Ich-naher Aussagen der Bewerber

uber ihre drogenzentrierten Erfahrungen, in denen sie

sich entweder als Opfer äußerer Umstände oder aber als

selbstverantwortlich fur ihr Verhalten darstellen konn¬

ten, lassen erkennen, daß sich Abbrecher häufiger als Op¬
fer äußerer Umstände schildern. Die statistische An-

schlußprufung führte zu einer Signifikanz auf dem

5%-Niveau.

Im Gegensatz hierzu konnten keine Differenzen zwi¬

schen den Gruppen in ihren Selbstdarstellungen als Ver¬

ursacher des eigenen Handelns gefunden werden. Die

Ergebnisse zur ersten Fragestellung lassen darauf schlie¬

ßen, daß sich im Bewußtsein der Abbrechergruppen eine

größere psychische Nahe zu drogenzentrierten Lebens¬

formen und eine größere Beeinflußbarkeit im Bereich

des drogenrelevanten Verhaltens offenbart, als im Be¬

wußtsein der Durchlaufer. Deutlich wird, daß die Thera-

pievermeider eine besondeie Gruppe darstellen.Vandenhoeck&Ruprecht (1985)
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4 3 Ergebnisse zui zweiten Fragestellung

Tab 3 Mittlere Rangweite dei Vpn bezüglich dei Flaufigkeiten
von Thematisieiungen selbstbezogenci Erfahrungen in den Beiei

chen formaler und elementarer Beziehtingsgefiige

Giuppe

Variable 1 2 3 4 Signif

Forma] 91 69 59 93 46 6 78 76 x2 = 25 418

s = 0 00

Elementar 67 47 77 41 91 88 70 46 x2 = 6 812

s = 007

Hinsichtlich der Häufigkeiten, mit denen sich die Un¬

tei suchungsgruppen zu ihren Erfahrungen in formalen

und elementaren RoUenbeziehungsgefugen äußern, zei¬

gen die Ergebnisse, daß sich die Abbrechergruppen stati¬

stisch signifikant zurückhaltender zu ihren Erfahrungen
in formalen Beziehungsgefugen äußern als die anderen

Gruppen In diesen Beziehungsgefugen kommt es auf die

Leistungsfähigkeit der Betreffenden an Der Tendenz

nach ergibt sich ein eher umgekehrtes Bild bei den

Selbstbeschreibungen von Ei fahrungen aus elementar

strukturierten Beziehungsgefugen Hier thematisieren

die Abbrechergruppen ihren privaten Erfahrungshinter¬

grund wesentlich haufigei als die übrigen Untersu¬

chungsgruppen Die Ergebnisse laufen darauf hinaus,

daß fur die Abbrechergruppen im Vergleich zu den ande¬

ren Giuppen Erfahrungen aus dem formalen Beieich we¬

niger wichtig sind als solche Erfahi ungen, die sie in ihrei

Lebensgeschichte im Rahmen persönliche! Beziehungen
machen konnten

Tab 4 Mittleie Rangwerte dei Vpn bezüglich der Selbstwa/nnch

mung als Vetuisachei und Opfei außeiei Umstände m Ich nahen

Aussagen zu den Relevanzbereichen formalen und elementaren So

zialvethaltcns

Gruppe

Variable 1 2 3 4 Signi f

Formal

Vei ursacher 77 75 85 25 x- = 8 646

72 64 55 21 s = 0 0^

Opfei 95 66 67 50 X2 = 25 724

56 32 54 40 s = 0 00

f lementai

Verursacher 69 92 72 11 91 86 69 75 x2

s

— 6 028

0 11

Opfer 76 15 67 86 80 02 71 37 X2

s

= 1 3M

0 72

Ziehungen zeigt, daß sich che Abbiechergruppen im Ver¬

gleich zu den Therapievei meidet n und Langzeitkhcnten
sov\ohl signifikant seltenei als die Veiuisachcr ihres

Handelns als auch signifikant seltenei als Opfer außeiei

Umstände in foi malen, leistungsbezogenen Vcrhaltens-

bereichen selbst wahrnehmen Dagegen beti achten sieh

insbesondere die Langzeitkhenten als die Venu sacher ih¬

res Handelns im Eoimalbereich, wahrend sich ehe I hcra-

pievermcidei eher als Opfei außeiei Umstände beglei¬
ten Unterschiedslos stellen sich die Untei suchungsgrup¬

pen im Zusammenhang mit personlichen Beziehungen
anhand ihrei Ich-nahen Aussagen dar I s zeigen sich

keine Unterschiede hinsichtlich ihret SelbstdaiStellung
als Eigenveiui sacher ihres Verhaltens odei als Opfer äu¬

ßerer Umstände

4 4 Ergebnisse zui dritten Fragestellung

Tab 5 Signifikante Unterschiede (S) /wischen den Vngkichsgiup

pen bezüglich der Häufigkeiten weitende! aussagen in den diu

Relevanzbcr eichen

Drogenmarkt I ormal 1 lementu

positive Bewertungen
neutrale Bewertungen

negative Bewertungen

S

-

S

S

Die Analyse der selbstkonzeptielevanten Aussagen

Diogenabhangigei zu ihren foi malen und sozialen Be-

Die Signifikanztabelle zeigt, daß die unterschiedlichen

Untersuchungsgruppen ihr selbstkonzeptrelevantes Vei¬

halten in den drei Relevanzbeieichen mit drei Ausnah¬

men in gleicher Häufigkeit positiv, neutral odei negativ

bewerten Die Abbiechergruppen außein sich häufiger
als andeie Gruppen in neutialei Weise ubei ihre Drogen¬

kart lere Ebenso beweiten sie ihre peisonhchen, privaten

Beziehungen haufigei positiv und haufigei negativ als

Therapievermeidei und die Langzeitkhenten Die Een-

denz, daß sich die Abbrechei in ihrem Beweitungsveihal¬
ten in elementaren Beziehungen von den andeien Giup¬

pen untei scheiden, deutet an, daß fui che Abbrechei die¬

sei Beieich sein pioblembeladen ist Dies kann durchaus

als Konsequenz dei Ausbildung eines zweiten Selbstkon¬

zeptes als „Junkie" aufgefaßt weiden

5 Diskussion der Ergebnisse

Die Eigebnisse zeigen zunächst, daß die Abbreehci-

gruppen selbstkonzeptrelev ante Diogeninhalte haufigei

als die andeien Gruppen thematisieren In ihren Ich-na¬

hen Aussagen zu diesem Verhaltenssektoi nehmen sich

die Abbiechergruppen zvvai in gleichet Weise wie die an¬

deren Gruppen auch als aktive Veiutsachei ihres Han¬

delns wahi, gleichwohl eileben sie sich jedoch haufigei
als die Eherapieveimeidei und langzeitkhenten als Op-

Vandenhoeck&Ruprecht (1985)
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fer äußerer LJmstande Eur die Abbrechergruppen bestä¬

tigt sich die staikere kognitive Einbindung in den Dro¬

genmai kt und insbesondere deren größere Beeinflußbar¬

keit in diesem Verhaltensbeteich, wahi end dies fui die

Vermeidei und Langzeitkhenten nicht in diesem Maße

zutnfft In ihrer Selbstdarstellung sind die Abbrecher

darubei hinaus bestiebt, diesen Erfahrungsbeieich vor

sich und Anderen zu neutrahsieien

Betrachtet man die Aussagenhaufigkeiten als Maß der

Bedeutung von sozialen Beziehungen in den personli¬
chen und foi malorganisatorischen Bereichen, so zeigt

sich, daß fur die Abbrechergruppen im Vergleich zu an¬

deren Gruppen formale Sozialbeziehungen von unterge¬

ordneter Bedeutung sind, elementare Sozialbeziehungen
dagegen von gioßerer Bedeutung Die Bedeutsamkeit

der Selbsterfahi ungen in elementaren Beziehungen
scheint fur die Abbiechei m einem hohen Pioblempoten-
tial zu hegen Dies ergibt sich aus dem vergleichsweise
deutlichen LIervortreten der emotionalen positiven und

negativen Komponenten des Selbstkonzeptes in diesem

Bereich

In ihren Ich nahen Aussagen präsentieren sich die Ab¬

biechei im Bereich der Foimalbeziehungen sowohl selte¬

ner als Opfer äußerer Umstände als auch seltener als ei¬

genständige Verursachet ihrei Mißgeschicke in Schule,

Ausbildung und Arbeit im Vergleich mit den anderen

Gruppen Dieses Ergebnis besagt, daß die Abbrechei äu¬

ßere Zwange, wie sie in Schule und Ausbildung gegeben
sind, nicht akzeptieren und als unwichtig wahrnehmen

und gleichzeitig nicht bereit sind, die Verantwortung fur

ihre mißlungenen Ausbildungskarneren zu übernehmen

In ihren formalen Sozialbeziehungen außerhalb des Dro¬

genmai ktes stellen sich die Abbrechergruppen somit als

weniger beeinflußbai dar Demgegenüber zeichnen die

Langzeitkhenten ein Bild von sich, in dem ihie Eigenvei-
antworthchkeit fur die mißlungenen Ausbildungskarne¬
ren ehei übernommen wird, wohingegen die Therapie-
veimeidei sich eher als Opfer außerei Umstände darstel¬

len

Zusammenfassend können die Untersuchungsgruppen
folgendermaßen charakterisiert werden

- Therapievei meider Die Beschreibung dieser Gruppe
anhand selbstkonzeptrelevanter Aussagen bleibt unein-

deutig, es kann mit Sichei heit gesagt werden, daß sich

diese Gruppe von den Abbrechern unterscheidet

- Abbrechet beschreiben sich als beeinflußbai hinsicht¬

lich des diogenzentnerten Sozialverhaltens und desin¬

teressiert und wenig beeinflußbai in formal-organisa¬
torischen Beziehungsgefugen Im Bereich persönlicher
Beziehungen haben sie ein konfliktreiches, ambivalen¬

tes Selbstkonzept erwoiben

- Langzeitkhenten Aufgrund ihrer SelbstdaiStellungen
in formalen Beziehungsgefugen erscheint diese Klien¬

tengruppe eher befähigt zur Rollenubeinahme in den

von sozialen Regeln bestimmten Anforderungen in

Therapeutischen Gemeinschaften Ihre kognitiven Bin¬

dungen an die Drogen erscheinen in diesei Untersu¬

chung weniger ausgeprägt als bei den Abbrechein

Auf der Grundlage der zusammenfassenden Charakte¬

risierungen kann die unterschiedliche Therapiebereit¬
schaft und -fahigkeit Drogenabhängiger verstandlich

bzw plausibel gemacht werden Die Abbrechei entschei¬

den sich wahrscheinlich aufgrund der äußeren formalen

Zwange, die sie nicht akzeptieren können, die aber den¬

noch in einer Therapeutischen Gemeinschaft bestehen,

fur den Abbruch ihrer Behandlung
Diejenigen, die sich fur eine längere Behandlungs¬

dauer in einer Therapeutischen Gemeinschaft entschei¬

den, scheinen dagegen zur Übernahme formal definierter

Rollen in drogenmarktfremden Sozialzusammenhangen
befähigt und bereit zu sein

Darüber hinaus stehen diese Ergebnisse in einem plau¬
siblen Zusammenhang zu den Ergebnissen des Sprach-
veihaltens dieser Klienten in ihren Lebenslaufen Die Ab¬

brecher haben im Bereich personlicher Beziehungen ein

ambivalentes Selbstbild entwickelt, das Beziehungsange¬
bote in Therapeutischen Gemeinschaften schnell zu

Uberfordei ungen für die Klienten werden laßt

Die Ergebnisse dieser Arbeit können, soweit sie Abbre¬

cher und Durchlaufer betreffen, in den Zusammenhang
von Ergebnissen anderer Untersuchungen gestellt wer¬

den Kampe und Kunz (1983) fanden hinsichtlich der

Unterschiede von Durchlaufern und Abbrechern, daß die

Durchlaufer am ehesten die von den Mitarbeitern vorge¬

brachte Kritik an ihrem Verhalten akzeptieren Darüber

hinaus wurde gefunden, daß alle Eragen des in dieser

Untersuchung angewendeten Fragebogens, welche das

Verhältnis zwischen Klienten und Theiapeuten themati¬

sierten (z B ich habe Vertrauen, daß bei der Losung von

Schwierigkeiten meine Argumente berücksichtigt wer¬

den, Mitarbeiter verstehen meine Probleme, ich habe das

Gefühl, Mitarbeiter akzeptieren mich usw), von den

Durchlaufern signifikant positiver als von den Abbre¬

chein beurteilt wurden Diese Ergebnisse zeigen, daß die

Durchlaufet die Mitaibeitei eher akzeptieren konnten,

d h Dutchlaufer stellen sich im Hinblick auf Mitarbei¬

tet inteiventionen in Therapeutischen Gemeinschaften

zuganghchei als die anderen Khcntengruppen dar Die

theiapeutische LJnzuganghchkeit beruht bei den Abbre¬

chein nach den hiei vorgelegten Ergebnissen auf der aus-

gepiagteien kognitiven Bindung an den Drogenmarkt,
einer genngeren Beieitschaft zui Leistung in formal ge-

tegelten Verhaltensbereichen und einer konfhktbelade-

nen Beziehungsfahigkeit

Summary

Se/f-concept Vanables m Petsonal Recoids of Drug Addicts

148 personal tecords of diug addicts were examined in

lespect to seif concept relevant Statements Results lncli-

cated that drop outs of a Eherapeutic Community aie

cognitive stionger integrated into the dlicite cycles of

diug supply Clients who stayed longer in tieatment

cieatcd suitable selfdescnptions with respect to therapeu¬
tic demands
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Angst vor dem EEG - Beispiel einer systematischen Desensitivierung

Von Detlev Thimm und Ramei Lang

Zusammenfassung 1 Beschreibung der Methode

Es wiid die Verhaltenstheiapie bei einem 17jahngen, Basierend auf dei Lenitheone von Hüll und der Neu-

schwer geistig behindeiten Jugendlichen zur Gewöhnung lologie von Sherrington hat Wolpe in den funfzigei Jah-
an eine LLG-Ablcrtung beschneben Zur Anwendung ren die Methode dei systematischen Desensitivieiung

kommen vei schiedene Techniken dei Veihaltenstherapie entwickelt Dabei wnd schnttweisei Abbau von Angstre-

zur Angstieduktion, die nach praktischen Gesichtspunk- aktionen nach dem Pnnzip dei leziproken Hemmung

ten nebeneinandei bzw eiganzend eingesetzt winden (Wolpe, 1958)eizielt

Einige Angsthieiaithien weiden exemplansch daigestellt „Wenn gegenubei angstetiegenden Rerzen eine dtr

und die besondeien Probleme bei geistig Behinderten Angst antagonistische Reaktion in der ^X eise erzielt wei-

heivoigehoben Nach 17 Stunden gelang die eiste EEG- den kann, daß damit eine völlige odei teilweise Untei-

Ableitung Anschließend konnte untei legelmaßigei diuekung der Angstieaktion einheigeht, wnd die V crbin-

EEG-Kontiollc die antikonvulsive Behandlung abgesetzt düng zwischen diesen Reizen und dei Angstieaktion ge-

weiden schwächt" (Wolpe, 1958, 226) Selbst wenn die thetapeu-
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