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Abstract (deutsch)

In dieser Arbeit wurden die Fragen untersucht, (1) welche personalen, sozialen und situativen
Bedingungen (ehemals) drogenabhangige Personen wahrend ihrer Rehabilitation begleitet haben und
(2) ob sie diese Bedingungen rickblickend als subjektiv hilfreich oder nicht hilfreich fur den Ausstieg
aus der Drogenabhangigkeit einschatzen. Besonders berucksichtigt wurden als unabhangige Faktoren
das Geschlecht der befragten Personen und der Zeitpunkt, an dem die Entscheidung zum Ausstieg
aus dem Substanzkonsum gefallen ist. Die Zeitspanne seit dem Beschluss zum Ausstieg aus der
Abhangigkeit bis zum Befragungszeitpunkt der Untersuchung wurde als Gesundungszeit definiert, d.h.
als personliche Zeitspanne, in der Erfahrungen mit der Bewaltigung von Abhangigkeit gesammelt
wurden. Damit wurde eine bisher in der Drogenrehabilitation noch nicht untersuchte Variable
eingeflhrt.

Mittels des Dortmunder Fragebogens zur Bewaltigung bei Drogenabhangigkeit (DFBD, Nachbar 2002)
wurden 98 Personen einer klinischen Ad-Hoc-Stichprobe aus der Drogenrehabilitation untersucht.
Erhoben wurden Daten zum friiheren und aktuellen Substanzkonsumverhalten, zu den Kontakten und
deren Erleben zur professionellen Drogenhilfe, zu Zielen, Hilfen und Hindernissen bei der
Abhangigkeitsbewaltigung, zum Koharenzgefiihl (SOC-Fragebogen in der Kurzform, Antonovsky,
1997), zur wahrgenommenen sozialen Unterstitzung und Belastung (F-SozU, Sommer & Fydrich,
1989) und zu uplifts/hassles im Bewaltigungsalltag (FBU, Nachbar, 2000).

Die befragten Personen waren im Durchschnitt 27,77 Jahre alt mit einem Altersrange von 17-47
Jahren. Die Geschlechterverteilung der Stichprobe: 29% Frauen und 71% Manner. Die befragten
Frauen waren seltener ledig, haufiger geschieden, lebten haufiger in fester Partnerschaft und hatten
haufiger eigene Kinder als die befragten Manner. Keine der Frauen war Vollzeit berufstatig, jedoch
17% der Manner. Manner konsumierten haufiger ,Haschisch/Marihuana“ und Frauen haufiger
.Benzodiazepine/Rohypnol*.

Im Zusammenhang mit dem Geschlecht zeigten sich bedeutsame Unterschiede bei den Bewertungen
der als uplifts und hassles vorgegebenen Alltagssituationen: Die befragten Frauen bewerteten 12 der
Items als (tendenziell) hilfreicher im Vergleich zu den befragten Mannern. Manner bewerteten allein
das ltem ,mich irgendwie ablenken* als hilfreicher im Vergleich zu den Frauen. Auf die Frage, was am
meisten beim Ausstieg geholfen hat, gaben Frauen haufiger ,Familie/Partnerin/Freunde“ und ,eigene
Kinder“ an, Manner haufiger ,professionelle Hilfe* und ,Strafandrohung/Haft*. Die befragten Frauen
hatten im Vergleich zu den befragten Mannern geringere Clean- und Therapiezeiten und weniger
Kontakte zu Nachsorgeeinrichtungen.

Im Zusammenhang mit der Gesundungszeit zeigten sich bedeutsame Unterschiede zwischen den drei
Untersuchungsgruppen in der Héhe des Koharenzgefihls (SOC) und in der Héhe der
wahrgenommenen sozialen Unterstiitzung (F-SozU). Die Gruppe mit einer Gesundungszeit von 13-48
Monaten zeigte hdhere Werte im SOC als die Gruppe mit einer Gesundungszeit von 0-12 Monaten
und hohere Werte im F-SozU als die Gruppe mit einer Gesundungszeit von 60 und mehr Monaten.
Ebenso gaben die Gruppen mit langerer Gesundungszeit haufigere Kontakte zu Nachsorge- und
Substitutionseinrichtungen an und bewerteten die Kontakte zur Nachsorge als hilfreicher als Personen
mit kiirzerer Gesundungszeit. Personen mit langerer Gesundungszeit verflgten tber langere Clean-
und Therapiezeiten als Personen mit kiirzerer Gesundungszeit. Die Gruppe mit einer Gesundungszeit
von 13-48 Monaten zeigte sich in Bezug auf Wohnform (haufiger eigene Wohnung), Arbeit (haufiger
Vollzeitbeschaftigung) und Einkommen (héheres Einkommen) selbststandiger im Vergleich zu den
beiden anderen Untersuchungsgruppen. Dartber hinaus unterschieden sich die Strategien der drei
Gruppen zur Uberwindung von Craving: Personen mit einer Gesundungszeit von 0-12 Monaten
bevorzugten ,dartber reden“ und ,ablenken®, Personen mit einer Gesundungszeit von 13-48 Monaten
nannten ,professionelle Hilfe holen* und Personen mit einer Gesundungszeit von 60 und mehr
Monaten tendierten zu ,an Erreichtes/Zukunft denken®, ,ablenken“ und ,bewusst hinterfragen®.

Eine abschliefiende Regressionsanalyse zur Pradiktion des SOC-Wertes als Ausdruck fiir Gesundheit
aus den Werten des F-SozU, den Clean-, Therapie- und Haftzeiten und dem Alter der Befragten
erbrachte spezifische Pradiktoren fir folgende Untersuchungsgruppen:



¢ Frauen: wahrgenommene soziale Integration

e Manner: wahrgenommene soziale Belastung und wahrgenommene praktische Unterstiitzung

¢ 0-12 Monate Gesundungszeit: wahrgenommene soziale Integration, wahrgenommene soziale
Belastung, Alter und Hohe der Haftzeit

e 60 und mehr Monate Gesundungszeit: wahrgenommene soziale Integration

Die Befunde bestatigten die Relevanz der Faktoren Geschlecht und Gesundungszeit fiir den
Ausstiegsprozess: Neben dem geschlechtspezifischen Erleben des Ausstiegsprozesses zeigte sich in
den Antworten der befragten Personen ebenso ein gesundungszeitspezifisches Erleben von
Abhangigkeitsbewaltigung. Die Bedeutung der professionellen Hilfeangebote - besonders die
stationare Entwéhnungstherapie wurde von den Befragten aller Untersuchungsgruppen als (sehr)
hilfreich erlebt - verdeutlicht deren Rolle als notwendige und hilfereiche Bedingung wahrend des
Ausstiegsprozesses aus der Sicht der befragten Personen.
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