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1. Einleitung  
 
òSuchtå ã dieses Wort ist in aller Munde. Wir begegnen diesem Aus druck 
mehrmals täglich: b ei der Arbeit, in den Medien, auf der Strasse. Dieser 
Ausdruck ist in d er heutigen Zeit allgegenwärtig und nicht mehr 
wegz udenken.  
 
Doch was verstehen wir unter dem Begriff òSuchtå? Wenn wir diese Frage 
beantworten, dann sehen wir in erster Linie den alkoholkranken, den 
drogen -  süchtigen (Heroin, Kokain, Ecstasy, etc.) oder den  rauchenden 
Menschen.  
Wir sehen im ersten Moment die Suchtkrankheiten , die auch in den Medien 
und im Alltag stark diskutiert werden. Doch da stellt sich die Frage:  
 
 
 

- Was heisst Sucht überhaupt?  
- Wo beginnt Sucht?  
- Was gibt es für Süchte?  
- Was sind , bzw. können  die Ursachen sein?  
- Gibt es eine suchtpräventi ve Erziehung ? 
- Was hat die Sucht mit dem òIchå zu tun? 

 
 
 
Mit diesen Fragen will ich mich in dieser Arbeit auseinandersetzen . 
 
Im zweiten Kapitel schreibe  ich über die  wiss enschaftliche  Erklärung des 
Begriffes und der Geschichte der Sucht. Was heisst Sucht überhaupt, woher 
kommt der Begriff, wie sind die geschichtlichen Hintergründe.  
 
Im dritten Kapitel gehe ich näher auf die verschiedenen Arten der Sucht ein. 
Denn, wie oben schon erwähnt, finde ich es erschreckend, dass man beim 
Thema Sucht oder Abhängigkei t, nur die Stoff - Bezogenen Süchte im Blickfeld 
hat . Doch Abhängigkeiten gibt es in allen Formen und Stärken, und sie sind 
so unterschiedlich wie die Menschen selbst.  
 
Im vierten Kapitel er läutere  ich  drei  verschiedene  Ansätze  einer 
Suchtentstehung.  Ich möc hte aufzeigen, welche Faktoren eine 
Suchtentstehung begünstigen  können . 
 
Im fünften Kapitel befasse ich mich mit den anthroposophischen Ansätzen 
über die Sucht und deren Entstehung. Ich versuche aufzuzeigen wie, und vor 
allem was, in den e rsten drei Jahrsi ebten wichtig  für eine gesunde 
Entwicklung  ist . 
 
 
 



 

 

 

  

 
Im sechsten Kapitel  versuche ich den Zusammenhang der Sucht mit der Ich -
Entwicklung zu erläutern.  
 
 
Im siebten  Kapitel möchte ich aufzeigen welche suchtpräventive Werte  wir in 
der Heimschule Schlössli In s leben und pflegen. Im Weiteren reflektiere ich 
meine Beobachtungen, die ich im Schlössli Ins  und bei unseren Jugendlichen 
machen durfte.  
 
Ich möchte versuche n, ein wenig Licht in die vielen Gesichter des 
menschlichen Suchtsyndrom s zu bringen.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

  

 
 
 
 
2. Das Phänomen Sucht  
 
 
 
 
 
2.1 Begriffserklärung Sucht  
 
 
 
 
2.1.1 Medizinische Definition nach ICD - 10 
 
òEs handelt  sich um eine Gruppe körperlicher, Verhaltens -  und kognitiver 
Phänomene, bei denen der Konsum einer Substanz oder einer Substanzklasse 
für die betroffene Person Vorrang hat gegenüber anderen Verhaltensweisen, 
die von ihr früher höher bewertet wurden.  
Ein entscheidendes Charakteristikum der Sucht  ist der oft starke, gelegentlich 
übermächtige Wunsch, psychotrope Substanzen oder Medikamente (ärztlich 
verordnet oder nicht), Alkohol oder Tabak zu konsumieren. å 

 
 
 
 
 
 
 
2.1.2. Definition der WHO  
 
Sucht hat etymologisch nichts mit Suchen zu tun, sondern stammt vom 
mittel -  hochdeutschen åsiechæ (krank sein ) ab. Auch heute ist dies  noch 
erhalten i m Deutschen  òdahinsiechenå, im Englischen òsickå oder im 
Schwedischen òsjukå. 
In Wºrtern wie Mondsucht, Tobsucht konnte das Grundwort als òkrankhaftes 
Verlangenå verstanden werden, wie es auch schon früher übertragen für 
òS¿nde, Leidenschaftå gebraucht wurde. Das neuhochdeutsche Sprachgefühl 
hat das etymologisch undurchsichtige Wort deshalb mit suchen verknüpft, 
sodass Zusammensetzungen wie Gefall - , Selbst- , Herrschsucht ebenso in 
diesem Sinn verstanden werden wie die älteren Bindungen Eifersucht und 
Sehnsucht.  

 
 

 
 
 



 

 

 

  

 
 
 
Im  offiziellen Sprachgebrauch der Weltgesundheitsorganisation (WHO) 
existierte der Begriff Sucht von 1957 bis 1964. Danach wurde er zunächst 
durch Missbrauch ersetzt . Schliesslich  wurde 1969 das Missbrauchskonzept 
zugunsten vier definierte r Klassen des Gebrauchs verworfen:  
 

1. Unerlaubter Gebrauch  
(von der Gesellschaft nicht toleriert ) 

2. Gefährlicher Gebrauch  
(hat wahrscheinlich für  Konsumenten schädliche Folgen ) 

3. Dysfunktionaler Gebrauch  
(beeinträchtigt bei psychischen oder sozialen Anforderu ngen ) 

4. Schädlicher Gebrauch  
(hat bereits schädliche Folgen wie Zellschäden und/oder psychische 
Störung hervorgerufen ) 
 

 
 
 
 
2.1.3 Psychosoziale Definition  

Bei de r psychosoziale n Definition  wird betont, dass jedes menschliche 
Verhalten zu einem süchtig en Verhalten  ausarten kann, wenn dafür soviel 
Zeit aufgewendet wird, dass die weitere psychosoziale Entwicklung der 
Person beeinträchtigt ist. Sucht wird in dieser De finition als ein die 
Entwicklung des Individuums beeinträchtigendes Verhalten bzw. eine 
destruktive Entwicklung gesehen. Sucht entspricht damit einem Zustand der 
Endostase  (Erstarrung ), statt dem -  Lebewesen angemes senen -  Zustand der 
Homöostase (dynamisch e Gleichgewicht ).  

 

Das süchtige Verhalten :  

- wird zwanghaft  wiederholt und gewinnt für den Süchtigen immer mehr 
an Bedeutung.  

- führt zu einer zunehmenden Einengung  der sozialen Bezüge und zum 
Verlust von  Interessen oder Selbstkontrolle,  

- kann bei ausbleibe nder Befriedigung  psychische Entzugserscheinungen  
auftreten lassen   

- kann zur Folge haben, dass der Süchtige versucht, sein Verhalten zu 
rechtfertigen , auch wenn gesundheitliche Folgen zu befürchten sind.  

 



 

 

 

  

 

Der ältere Begriff Sucht  wurde von der Weltgesund heitsorganisation (WHO) 
durch den Begriff der Abhängigkeit  ersetzt. Dabei wird zwischen der 
psychischen Abhängigkeit ( dem übermächtigen und unwiderstehlichen 
Verlangen, eine bestimmte Substanz wieder einzunehmen ), und der 
körperliche n Abhängigkeit ( gekennz eichnet  durch Dosissteigerung und das 
Auftreten von Entzugserscheinungen ) unterschieden. Insgesamt handelt es 
sich bei Abhängigkeit  um ein zwanghaftes Bedürfnis und Angewiesen sein  
auf bestimmte Substanzen  und/ oder Verhalten sweisen . 

Unter Sucht versteht ma n ein bestimmtes Verhaltensmuster, das mit einem 
unwiderstehlichen, wachsenden Verlangen nach einem bestimmten Gefühls -  
und Erlebniszustand beschrieben wird.  

 

 

2.2 Geschichte der Sucht  
 
 
Der Konsum von Alkohol  und Drogen  hat eine lange Geschichte. Schon vor 
etwa 9.000 Jahren wurde Bier gebraut. Sowohl von den alten Ägyptern als 
auch den Griechen wurden  Berichte über Trinkgelage überliefert. òHomer å 
(Dichter, ~ 8. Jahrhundert v. Chr.)  beschrieb in seiner òOdysseeå die 
beruhigende Wirkung des Opiums. Und òSigmund Freudå (1856 ã 1939) 
verfasste  eines seiner Hauptwerke       ( òDie Traumdeutung , im Jahre 1900 å), 
unter Kokaineinfluss.  
 
Drogen sind in den vielen unterschiedlichen Kulturen seit Jahrtausenden 
bekannt. Sie dienen  einerseits  als Heilpflanzen oder  Gewürze, andererseits 
als Zaubermittel oder Gift. Auch ist überliefert, dass verschiedene 
Naturvölker, sich mit Hilfe von Drogen bei Ritualen in 
bewusstseinserweiternde Trance versetzten.  
 
Die historischen Krankheitsbezeichnungen beschrieben meist nur das 
auffälligst e aller Symptom e. Der Schwinds¿chtige òschwindet dahinå, im 
Wassersüchtigen sammelt sich Wasser , der Fettsüchtige ist zu fett, der 
Gelbsüchtige verfärbt sich gelb, der Trunksüchtige trinkt zu viel. Nach 
heutigem medizinischen Wissensstand sind diese Begrif fe jedoch veraltet. Sie 
wurden durch spezifischere und differenziertere  Begriffe abgelöst. Der 
moderne Suchtbegriff im Sinne von Sucht  bildete sich erst im 20. 
Jahrhundert. Anfänglich bezog  er sich nur auf die Trunksucht bzw.  den 
Alkoholismus. Später wurd en auch andere Suchten als Sucht bezeichnet, 
wobei sich auch dort die Krankheitsbezeichn ung auf das Suchtmittel bezieht 
(beispielweise Nikotinsucht ) . 
 
 

http://medsana.ch/gesund_leben/rauchen_alkohol_drogen/alkohol/alkohol.html
http://medsana.ch/gesund_leben/rauchen_alkohol_drogen/drogen/index.html
http://medsana.ch/lexika/persoenlichkeiten/freud.html


 

 

 

  

 
 
 
In der zweiten Hälfte des 20. Jahrhunderts wurde der Suchtbegriff auf 
andere zwanghafte Ersatzhandlun gen erweitert. Süchtige  können dabei 
ihrem Suchtverhalten ähnlich ausgeliefert sein wie Substanzabhängige. Diese 
Verhaltenssüchte werden nach der jeweiligen Handlung benannt:  
 
Spielsucht, Sexsucht, Arbeitssucht, Kaufsucht, Esssucht, Internetsucht, 
Sportsu cht, Geltungssucht, Konsumsucht, etc.  
 
Auch die umgangssprachlichen Bezeichnungen einiger Essstörungen 
enthalten den Wortbestandteil òSuchtå, wie etwa Ess- Brech - Sucht (Bulimia 
nervosa) oder Magersucht (Anorexia nervosa). Damit werden allerdings auch 
wieder  nur, wie im Mittelalter, geradezu volksetymologisch augenscheinliche, 
für vom Laien als typisch und krankhaft erachtete Kennzeichen zum Anlass 
f¿r Wortzusammensetzungen mit ò-suchtå genommen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

  

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
3. Die verschiedenen Arten einer Sucht   
 
 
 
 
Fast jeder  Mensch  nimmt  von Zeit zu Zeit Drogen ã eine Tasse Kaffee am 
Morgen,  ein Glas Wein am Abend oder zu einem guten Essen . Sucht fängt 
nicht zwangsläufig mit der Einnahme einer Substanz  an. Stoffgebundene 
Sucht ist eine zwanghafte Sucht  von bestimmten Mitteln. Sucht ist das 
Verlangen, diese Mittel immer wieder zu sich zu nehme n, um ein bestimmtes 
Wohlgefühl zu erlangen oder Unlustgefühle zu vermeiden.  
Da nicht jede Sucht mit der Einnahme von Drogen ã also einem bestimmten 
Stoff ã verbunden ist, wird zwischen stoffgebundenen und nicht -
stoffgebundenen Süchten unterschieden.  
 
 
 
 
 
 
 
 
3.1 Stoffgebundene Sucht  
 
Sucht mit Drogen (Substanzen) ist eine stoffgebundene Sucht . 
Der Süchtige  braucht für sein Wohlbefinden immer wieder ein bestimmtes 
Mittel. Der Körper gewöhnt sich an diesen Stoff, die Menge der zugeführten 
Droge (Substanz) mus s stetig erhöht  bzw. immer häufiger genommen 
werden . 
 



 

 

 

  

 
 
 
Stoffgebundene Süchte , z.B. : 
 
 
 
 

Alkohol sucht  
Amphetamin sucht  
Cannabis sucht  
Codein sucht  
Ecstasysucht  
Heroin sucht  
Kokain sucht  
Nikotin sucht  
Koffein sucht  
Polytoxikomanie  
Schokolade nsucht  (Zucker)  

 
 
 
 
 
 
 
 
3.2 Nicht - stoff gebundene  Sucht  
 
Nicht jeder Süchtige nimmt Drogen.  
Denn nicht jede Sucht ist mit der Einnahme von Drogen (Substanzen) 
verbunden. Die nichtstoffliche Sucht beginnt nicht mit dem Gebrauch dieser 
òNicht-Drogeå. Fast alle Menschen arbeiten von Zeit zu Zeit zu viel, werfen 
mal ein paar Franken in einen Spielautomaten (Flipper, Glücksspiel, etc.) oder 
essen über den Hunger hinaus, nur aus Lust.  
 
 
 
 
 
Sucht ohne Drogen ist, wie die Sucht mit Drogen, eine zwanghafte 
Abhä ngigkeit von bestimmten Ver haltensweisen.  
Sucht ohne Drogen (Substanzen) ist eine nicht - stoffliche Sucht. Der 
Abhängige braucht für sein Wohlbefinden keine Droge. Seine Sucht äussert 
sich in bestimmten Verhaltensweisen, die ebenfalls die Gesundheit schädigen 
oder schwerwiegende sozi ale Folgen haben können.  
 
 
 
 



 

 

 

  

 
 
 
 
 
 
Es gibt eine Vielzahl von nicht - stoffgebundene Süchten, z.B. : 
 
 
 
 
 

Arbeitssucht  
Beziehungssucht  
Chatsucht  
Co- Sucht  
Eifersucht  
Essstörungen (z.B. Anorexie, Bulimie ) 
Fernsehsucht   
Habsucht  
Handy - Sucht  
Internetsucht  
Kaufsuc ht  
Lesesucht  
Mediensucht  
Sammelsucht (Messie - Syndrom)  
Selbstsucht  
Selbstverletzendes Verhalten  
Sexsucht  
SMS- Sucht  
Streitsucht  
Spielsucht  
Sportsucht (Fitnesssucht)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

  

Grafische Auflistung der verschiedenen Süchte:  
 
 



 

 

 

  

 
 
 
3.3 Psychische Sucht  
 
Hinter einer Sucht steht psychologisch immer eine stellvertretende òSucheå 
nach Beziehung, Liebe, Glück, Zufriedenheit, etc., die natürlich auf diesem 
Weg erfolglos bleibt. Im Wesen tlichen handelt es sich um eine 
Ersatzhandlung, bei der die geistige und emotionale Energie auf die 
Auseinandersetzung mit dem Suchtmittel gerichtet ist. Dabei ist es egal, ob 
die Sucht  stoffgebunden oder nicht - stoffgebunden ist. Es ist auch unabhängig 
dav on, ob eine körperliche Sucht  besteht oder nicht.  
 
Wenn man sich seiner Sucht ergibt, ändert sich schlagartig der 
Neurotransmitter - haushalt im Gehirn.  Genauer gesagt steigt der 
Dopaminspiegel  an. Dies löst ein Wohlbefinden und ein Glücksgefühl aus. 
Man erf reut sich eines durch Drogen  oder durch zwanghafte s Verhalten 
herbeigeführten Glückgefühls.  
 
Die einzelnen Drogen oder Verhalten haben unterschiedliche Wirkungen und 
Angriffspunkte im Gehirn. Alle bewirken jedoch eine erhöhte 
Dopaminproduktion . Früher nahm  man an, dass Dopamin selbst Wohlgefühle 
auslöst. Neuere Untersuchungen lassen aber darauf schliessen, dass 
Dopamin wichtig für die Fähigkeit ist, zu lernen, Situationen mit Belohnungen 
zu verbinden, sich zu konzentrieren und Wahrnehmungen zu selektioniere n. 
Der Dopaminspiegel bestimmt also die Intensität der Gefühle nicht 
unmittelbar, sondern führt dazu, dass wir Erfahrungen und Wahrnehmungen 
miteinander verknüpfen. Es besteht eine Wechselwirkung zwischen dem 
Dopaminsystem und anderen Transmittern, die be i der Sucht von Bedeutung 
sind , etwa : Serotonin  (wirkt als Neurotransmitter auf das Herz - , 
Kreislaufsystem und das Zentralnervensystem) , Opiatpeptide und die 
hemmende GABA   (beide verändern, bzw. betäuben das Schmerzempfinden) . 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

http://de.wikiquote.org/wiki/Lateinische_Sprichw%C3%B6rter#D
http://de.wikiquote.org/wiki/Gift


 

 

 

  

 
 
 
3.4 Physische  Sucht  
 
Körperliche Sucht kann, je nach eingenommener Substanz, schon nach kurzer 
Einnahmedauer eintreten. Da der Körper sich an das Suchtmittel gewohnt, 
müssen mit der Zeit immer höhere Dosen eingenommen werden, um die 
gewünschte Wirkung zu erzielen (Tole ranzentwicklung).  
Bei zunehmender Dauer der Sucht erfolgt der Substanzgebrauch vor allem 
um die Entzugssymptome zu lindern.  
Nach dem Absetzen des Suchtmittels treten Entzugserscheinungen wie 
allgemeine Unruhe und Nervosität bis hin zu Verfolgungswahn und 
Angstzuständen in Zusammenhang mit vegetativen Symptomen wie Zittern, 
Schweissausbrüche n, Frieren, Durchfall, Schmerzen am ganzen Körper und 
lebensbedrohende n Schockzustände n auf.  
 
Die stärksten Entzugssymptome klingen in den meisten Fällen nach ein paar 
Tagen ab.  
 
Auch eine nicht - stoffgebundene Sucht kann zu physischen 
Entzugssymptomen führen. Wird der Süchtige an der Ausübung seiner Sucht 
gehindert kann es auch hier zu Unruhezuständen, Gereiztheit, Überaktivität 
bis hin zu Angstzuständen kommen.  
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

 

http://www.funfire.de/


 

 

 

  

 
 
 
4. Ursachen für die Suchtentsteh ung  
 
Ebenso wie eine Sucht nicht von heute auf morgen entsteht, gibt es auch 
nicht nur einen Grund für eine Suchtentstehung. Die Ursachen sin d 
komplexer, verschiedene Einflüsse und Faktoren spielen zusammen.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
 
 


