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		Über dieses Buch

		Alkoholismus ist eine Familienkrankheit, die nicht nur dem eigentlichen Betroffenen zu schaffen macht, sondern nicht minder seinen Familienangehörigen. Kinder von Alkoholikern leiden noch als Erwachsene an den Verletzungen, die sie in ihrer Kindheit durch den Alkoholismus eines Elternteils erfahren haben, und quälen sich oft ein Leben lang allein mit versteckten Angst-, Schuld- und Rachegefühlen. Ein normales Familienleben ist ihnen unbekannt, sodass sie oft noch als Erwachsene große Schwierigkeiten haben, eine dauerhafte Partnerschaft zu realisieren. In diesem hochgelobten Standardwerk erfahren erwachsene Kinder von Alkoholikern, dass es Wege und Möglichkeiten gibt, dem Sog der Abhängigkeit zu entkommen und hoffnungsvoll in die Zukunft zu blicken.
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Vorwort zur überarbeiteten und erweiterten Neuauflage
«Dies ist das Buch, das ich gebraucht habe. Ich konnte es nur in Etappen lesen, weil es mir zu nah ging. Doch etwas habe ich vermisst.»
Viele Leser haben mir ihre Wünsche geschrieben, worüber sie ausführlicher etwas lesen möchten oder was ihrer Meinung nach noch fehlt. Diese Neufassung berücksichtigt mehrere Vorschläge. Hier möchte ich mich auch bei den Leserinnen und Lesern für die vielen bewegenden Antworten auf dieses Buch bedanken.
Ich habe mich dem Thema in Kreisen genähert, nicht linear. Das erlaubte mir viele verschiedene Sichtweisen und Blickwinkel auf das Phänomen Familienkrankheit Alkoholismus. Dafür brauchte ich den Einblick in viele Leben, einige neue Gesprächspartner sind hinzugekommen. Ihre Erfahrungen und meine eigene Weiterentwicklung sind mit in diese erweiterte Überarbeitung eingeflochten.
Dazu kommen Erkenntnisse und Erfahrungen aus der Traumatherapie, die in Deutschland erst in den letzten 20 Jahren Fuß gefasst hat. Erwachsene aus Alkoholiker- und Suchtfamilien sind häufiger traumatisiert als bisher angenommen und brauchen zusätzlich auf sie zugeschnittene Hilfe.
Ausführlich habe ich über die Erwachsenen geschrieben, die sich in Beziehungen wiederfinden, die ihnen nicht guttun. Das Buch hilft den Betroffenen, sich wie in einem Spiegel wiederzuerkennen und sich selbst besser zu verstehen. Dies kann mit dazu beitragen, sich selbst anzunehmen – der Anfang jeder Veränderung.
Die Ergänzungen in diesem Buch sollen Neuem Rechnung tragen, sodass noch mehr Menschen sich in den Beschreibungen und Erläuterungen wiederfinden können.
Es wird aber auch im letzten Teil deutlicher und ausführlicher als bisher gesagt, wie sehr man auf Abkürzungen bei seinem persönlichen Heilwerden verzichten muss, wie sehr die Familienkrankheit Alkoholismus von einem verlangt, heute bewusster zu leben, um sie zu überwinden. Das allerdings ist kein Verlust, sondern ein Geschenk.
Das neue Kapitel, am Ende des Buches eingefügt, beschreibt Zusammenhänge zwischen schädlichen Erfahrungen in der Kindheit und der statistischen Wahrscheinlichkeit, später als Erwachsener bestimmte körperliche Krankheiten zu entwickeln. Die psychischen Auswirkungen der Familienkrankheit Alkoholismus anzuerkennen ist wichtig. Doch heute wissen wir auch über die körperlichen Folgen mehr. Dank einer großen Bevölkerungsstudie haben wir erfahren, dass und welche körperliche Krankheiten drohen können, die allein auf eine Kindheit mit Alkoholismus und dessen schädlichen Begleiterscheinungen zurückgeführt werden können.
Das Kapitel ist als Weckruf gedacht, der hoffentlich rechtzeitig gehört wird. Ich beschreibe, wann jemand gefährdet ist und worin die Ursachen liegen. Diese Ursachen weisen gleichzeitig auf die Lösung. Deshalb kann ich viele Hinweise geben, wie man das Risiko, aufgrund seiner Kindheit krank zu werden, möglichst klein halten kann. Das ist das Geschenk dieses Weckrufs.
Zur Entstehung dieses Buches
Bis vor einigen Jahren habe ich nie mit einem anderen Menschen darüber geredet, was es für mich bedeutet, bei einem alkoholkranken Vater und einer medikamentenabhängigen Mutter aufgewachsen zu sein. Ich fühlte mich ‹anders› als andere und meinte, so wie ich denkt und fühlt keiner. Dieses Gefühl, anders zu sein, konnte ich mir nicht erklären, und ich bemühte mich, es zu verheimlichen und zu vergessen.
Zwei Erlebnisse veränderten meine Einstellung.
Ich besuchte eine junge Frau, die noch bei ihrer alkoholsüchtigen Mutter lebte. Früher hatte ich ihr ab und zu geholfen, vor Gästen den betrunkenen Zustand der Mutter zu vertuschen. In unserem Gespräch fragte ich sie, was sie heute machen würde, wenn ihre Mutter betrunken sei. Ihre Antwort traf mich unvorbereitet. «Ich sehe dann nicht, was ich sehe», sagte sie und fügte hinzu: «Scheuklappen aufsetzen, weißt du.»
«Ich sehe nicht, was ich sehe», das klang damals verrückt für mich, und doch wusste ich, dies ist auch eine wichtige Aussage über mich. Zum ersten Mal sprach jemand etwas aus, das ich als zutreffende Charakterisierung meiner eigenen Schwierigkeiten empfand. Ich verabredete mich mit einer anderen Frau, deren Vater und Mutter alkoholabhängig sind. Sie musste den Termin aufschieben. «Heute kann ich nicht», sagte sie, «meine Mutter ist gestern Abend auf die Intensivstation gebracht worden, und ich habe heute allen möglichen Leuten die intimsten Dinge von mir erzählt, ohne ihnen etwas von mir zu sagen. Lass uns morgen miteinander reden.»
Wieder hörte ich einen verrückten Satz, und auch hier erkannte ich mich wieder. Diese zwei Frauen hatten mir durch ihre Bemerkungen gezeigt, dass es doch Menschen gibt, die verstehen, wie ich mich fühle, Menschen, für die mein Verhalten, Denken und Fühlen ‹normal› sein müssen. Diese beiden Frauen und ich teilen eine wichtige und grundlegende Erfahrung, wir sind bei alkoholabhängigen Vätern und Müttern aufgewachsen.
Diese privaten Gespräche standen am Anfang meiner Untersuchung über erwachsen gewordene Kinder von Alkoholikern. Es ging mir um das sehr persönliche Bedürfnis, durch die Erzählungen anderer zu begreifen, wer ich bin, meine Verhaltens- und Denkmuster im Leben anderer Menschen, die ähnlich wie ich aufgewachsen sind, wiederzufinden. Was ich von meinen Gesprächspartnern und -partnerinnen erfuhr, fand ich für mich wie auch für andere erwachsen gewordene Kinder von Alkoholikern wichtig. So entstand die Idee, die Ergebnisse meiner Nachforschungen in einem Buch darzustellen.
 
Ich beschäftigte mich also mit den Auswirkungen der Familienkrankheit Alkoholismus, an denen noch die erwachsen gewordenen Kinder leiden. Dieses Thema stellte für mich völliges Neuland dar. Ich entwarf einen Untersuchungsplan, der in ähnlichen Situationen von Ethnographen und Sozialwissenschaftlern in den USA häufig angewandt wird: eine ethnographische Feldstudie. Darüber hinaus orientierte ich mich an der sogenannten «Grounded Theory»[1]. Ich habe die Interviews in der Absicht geführt, möglichst deutlich von der Person zu erfahren, wie sie mit dem Alkoholismus zu Hause gelebt hat, wie und ob sie damit klargekommen ist, wie sie heute lebt. Ich hatte selten eine spezielle Frage, ich hörte mit ungeteilter Aufmerksamkeit zu und hakte nach, wenn ich mich selbst betroffen fühlte oder wenn ich ahnte, dass Nachfragen zu neuen Erkenntnissen führen würden.
Viele Informationen erhellten, wie eingangs berichtet, meine eigene Situation. Oft musste ich meine ganze Energie darauf verwenden, trotz starker Anteilnahme das Gespräch fortzuführen. Erwachsene Kinder von Alkoholikern sprechen normalerweise nicht gern über die Sucht ihrer Eltern. Der Umstand, dass ich aus einem ähnlichen Elternhaus komme und manche Probleme aus eigener Erfahrung kenne, hat die Gesprächssituation erleichtert. Meine Gesprächspartner gaben mir Einblicke in ihr Leben, die in dieser Offenheit sonst wohl nicht möglich gewesen wären.
Einige Personen habe ich mehrmals befragt, sie wurden, wie die Ethnographen sagen, zu «key informants» (Schlüsselinformanten), deren individueller Sichtweise bei der Strukturierung und im Analysevorgang einer Untersuchung besondere Bedeutung beigemessen wird.
Ich sprach mit Jugendlichen und jungen Erwachsenen, die noch zu Hause bei ihren Eltern wohnten. Einige hatten trockene Väter oder Mütter, bei den anderen trank noch ein Elternteil. Eine Person aus der Familie hatte meist das Gespräch vermittelt. Andere Interviewpartner oder -partnerinnen erhielt ich durch Mundpropaganda. Ich erzählte in meinem Bekanntenkreis von meinem Vorhaben, schrieb meinen Freundinnen, berichtete von meiner Absicht, wo immer ich mich mit anderen unterhielt. Ich bat darum, meine Telefonnummer an Personen weiterzugeben, die aus einer Alkoholikerfamilie kommen und an einem Gespräch mit mir interessiert seien.
Ich sprach nicht nur mit Erwachsenen Kindern von Alkoholikern, sondern auch mit ihren Eltern, sowohl mit den trockenen Vätern und Müttern als auch mit dem nicht trinkenden Elternteil. Gespräche mit noch trinkenden Müttern und Vätern waren nicht möglich, da sie anderen gegenüber nicht zugeben, dass sie Alkoholprobleme haben.
Meine Interviewpartner kommen aus allen Einkommens- und Bildungsschichten. Der jüngste ist 11, der älteste 70 Jahre alt. Die Mehrheit der Befragten ist zum Zeitpunkt des Gesprächs zwischen 20 und 36 Jahre alt. Mit den Erwachsenen, die in einer Alkoholikerfamilie aufgewachsen sind, führte ich 30 ausführliche, fast immer mehrstündige Gespräche. Sie liegen in Ton und Text vor und bilden das Basismaterial meiner Untersuchung. Von mehreren längeren Gesprächen konnte ich keine Tonaufnahmen machen, in diesen Fällen fertigte ich Gedächtnisprotokolle an.
Sehr häufig besuchte ich offene Treffen der Anonymen Alkoholiker, ging zu Informationsveranstaltungen und nahm an Treffen von Angehörigen und Freunden von Alkoholikern und Alkoholikerinnen teil. Hier traf ich auf Mütter und Väter, die nicht trinken, aber mit Alkoholikern verheiratet waren. Mit drei Frauen führte ich Gespräche, die ich aufnehmen konnte.
Besonders wichtig war die Teilnahme an Gruppen für Erwachsene Kinder von Alkoholikern in den USA. Die Einblicke in die in Amerika wesentlich fortgeschrittenere Diskussion über die Familienkrankheit Alkoholismus bestätigten vieles von dem, was mir meine deutschen Gesprächspartner und -partnerinnen mitgeteilt hatten.
Meine Vorgehensweise, die ich hier beschrieben habe, ist eine induktive. Zunächst habe ich Aussagen, Beobachtungen und Erfahrungen unstrukturiert und unbewertet gesammelt. Ein solches Vorgehen wird von den Begründern der «Grounded Theory» folgendermaßen beschrieben:
«Damit eine solche Datenvielfalt einen Sinn ergeben kann, zur Theoriebildung führt, ist der Forscher gezwungen … zugrunde liegende Ähnlichkeiten und Verschiedenheiten zutage zu bringen und eher abstrakte Konzepte zu benutzen, um über die Unterschiede in seinem gesammelten Material Rechenschaft abzulegen. Um dies zu erreichen, muss er sich bemühen, die Terminologie zu reduzieren. Wenn der Untersuchende mit dem gesammelten ungeordneten und vielfältigen Material beginnt, so wird er den Prozess mit einer aussagekräftigen Theorie beenden, die in dem Feld, in dem er untersucht hat, aussagekräftig ist.»[2]
Bei der induktiven Vorgehensweise werden Fragen, die auftauchen, durch «optimale Ausnutzung» der Informationsmöglichkeiten, die vorhanden sind, gelöst. Daran schließt sich der «induktive Sprung» an, also Folgerungen, die auf der Grundlage der zusammengetragenen Informationen möglich sind. In einem dritten Schritt geht es um die sogenannte «Systematisierung». In dieser Phase kann der Untersuchende den «induktiven Sprung» als vernünftige Lösung der eingänglich gestellten Fragen akzeptieren.
Dieses Vorgehen bietet meines Erachtens einen methodischen Rahmen, durch den bloße Spekulationen vermieden werden, verantwortungsbewusste Einschätzungen zustande kommen können.
In diesem Buch wird die Realität von Erwachsenen Kindern von Alkoholikern beschrieben, dabei werden Erfahrungsmuster sichtbar, die aus der frühen Familiengeschichte stammen und die Betroffenen noch als Erwachsene begleiten. Es geht darum, die Familienkrankheit Alkoholismus in ihrer ganzen Reichweite darzustellen.
1. Teil Die Familienkrankheit Alkoholismus
Alkoholismus hat immer wieder den einen Tatort: die Familie. Dort laufen Tag für Tag Szenen ab, die allen Familienmitgliedern feste Rollen aufzwingen. Bisher dachte man, dieses Drama und seine Auswirkungen schon gut zu kennen und die Folgen für jede der betroffenen Personen weitgehend einschätzen zu können. Fast jeder glaubt zu wissen, was in einer Familie, in der der Vater oder die Mutter alkoholabhängig ist, vor sich geht.
Der alkoholsüchtige Mann ist häufig betrunken, missachtet oder misshandelt möglicherweise seine Frau und Kinder, verliert auf die Dauer seinen Führerschein, dann seine Arbeit. Die Ehefrau versucht zu retten, was zu retten ist, verdient den Lebensunterhalt für die Familie, kümmert sich um die Kinder, den Haushalt und den Alkoholabhängigen. Die Kinder verhalten sich extrem auffällig oder sind besonders still. Auch der Rollentausch in Alkoholikerfamilien ist bekannt: Die Frau trinkt und vernachlässigt ihre Kinder, den Haushalt und sich selbst. Wenn sie außerhalb des Hauses arbeitet, verliert sie unter Umständen den Arbeitsplatz. Sie spricht Fremde auf der Straße oder in der Kneipe an. Die Kinder bringen ungern Freunde mit nach Hause. Der Ehemann kümmert sich neben dem Beruf mehr und mehr um den Haushalt, die Kinder und um seine Frau. Es gibt dauernd Streit, und meist lässt er sich nach ein paar Jahren scheiden.
Dieses Szenario ist für alle Beteiligten ein Albtraum. Dennoch erfasst diese Beschreibung von Alkoholikerfamilien nur die Oberfläche des Alkoholismus. Die psychischen Wunden und Verletzungen reichen viel tiefer, als bisher bekannt war.
Der Alkoholismus eines Menschen war bis 1935 (dem Gründungsjahr der Anonymen Alkoholiker, auch AA genannt) etwas, das man heilen wollte, aber das man nicht einmal zum Stillstand bringen konnte. Warum das so war, wusste man nicht, wie jemand vom Alkohol loskommen könnte, wusste man auch nicht. Unser Wissen über den Alkoholismus ist parallel mit der Verbreitung der Selbsthilfegruppen gewachsen. Langsam setzte sich in den USA, dann etwa 25 Jahre später auch in der Bundesrepublik, die Erkenntnis durch, dass die alkoholkranke Person suchtkrank ist.[1]
Ein Alkoholiker ist eben nicht einfach eine willensschwache Person, die sich halt mehr zusammenreißen müsste, um mit dem Trinken aufhören zu können. Auch kann ein süchtiger Mensch auf Dauer nicht weniger und in Maßen trinken. Sucht heißt, keine Kontrolle mehr über das Suchtmittel zu haben. Alle Versuche des Süchtigen, kontrolliert zu trinken, misslingen. Seine Krankheit kann ein Alkoholiker nicht heilen, er kann sie aber zum Stillstand bringen, wenn er aufgibt und sich eingesteht, dass er mit dem Alkohol nicht mehr umgehen kann und dass er Hilfe braucht.
Alkoholismus ist nicht nur eine körperliche Krankheit, Alkoholismus verändert den ganzen Menschen, auch seine Art zu denken und zu fühlen. Ein Alkoholiker verleugnet viele Jahre, meistens bis zu seinem Tod, vom Alkohol abhängig zu sein. Er belügt andere, redet sich selbst alle möglichen Gründe ein, warum er heute trinken muss. Er macht sich und anderen etwas vor, um sich nicht als das zu sehen, was er ist, ein alkoholabhängiger Mensch.
Seine Stimmungen sind vom Alkoholpegel im Blut abhängig. Mal ist er verträglich bis euphorisch, dann wieder gereizt und aggressiv, mal zeigt er sich übertrieben spendabel, obwohl das Geld knapp ist, dann wieder weint er vor Selbstmitleid oder fühlt sich als der Größte.
Er erlaubt keinem in der Familie, besser mit dem Leben klarzukommen als er, ‹niemand darf gesünder sein als der Alkoholiker›.
Der Alkoholismus verändert Denken, Einstellungen und Handlungsweisen selbst dann, wenn der Alkoholiker nicht betrunken ist. Diese Veränderungen verschwinden auch nicht einfach von selbst, wenn ein Alkoholiker trocken wird. Die AA sagen: «Sobald ein Alkoholiker keinen Alkohol mehr trinkt, bekommt er einen Teil seiner Krankheit in den Griff – sein Körper erhält die Möglichkeit, sich zu erholen. Wenn er nüchtern bleiben will, braucht er auch einen gesunden Verstand und ein gesundes Gefühlsleben. So beginnt der Alkoholiker, sein verworrenes Denken und seine unglücklichen Gefühle zurechtzurücken.»[2]
Viele Jahre haben sich Selbsthilfeorganisationen, Suchtkliniken und Gesundheitsämter um die Person gekümmert, deren Krankheit so offensichtlich ist. Mit Hilfe anderer trockener Alkoholiker konnte ein Süchtiger lernen, nicht mehr zu trinken und sich mit sich und seiner Umwelt ehrlich auseinanderzusetzen.
Lange Zeit glaubte man, das Problem des Alkoholismus in der Familie sei gelöst, wenn der Süchtige nicht mehr trinken würde. Man stellte aber immer wieder fest, dass die Partner sich in ihrem Denken und Fühlen ganz auf eine trinkende Person eingestellt haben und, so widersprüchlich das zunächst erscheint, die Veränderung zum Guten nicht mitvollziehen können. Viele Ehen scheitern erst, nachdem ein Alkoholiker seine Sucht zum Stillstand gebracht hat. Es reicht offensichtlich nicht aus, wenn sich in einer Suchtfamilie nur der Süchtige ändert. Der andere Partner entwickelt Denk- und Gefühlsstörungen im Zusammenleben mit einem Süchtigen, die denen der alkoholkranken Person ähneln.
Auffallend viele Frauen bleiben in einer Ehe, die für sie und ihre Kinder die Hölle auf Erden ist. Sie sind weit stärker als Männer dazu erzogen worden, andere in ihrem Leben zu begleiten und sich um deren Probleme zu kümmern. Die nicht trinkende Ehefrau[3] glaubt viel zu lange, sie könne dem Trinkproblem ihres Mannes mit Liebe und Verständnis begegnen. Wenn das versagt, wechselt sie ihre Strategie. Sie trinkt häufig mit und versucht, ihn und sein Trinken zu kontrollieren. Sie streicht z.B. den Pegelstand in der Flasche an, um nachprüfen zu können, ob und wie viel er getrunken hat. Sie untersucht die Verstecke, in denen sie schon einmal Cognac- und Schnapsflaschen gefunden hat. Sie kauft möglicherweise Bier und Wein ein, in der irrigen Annahme, ihn auf Getränke mit geringerem Alkoholgehalt umgewöhnen zu können, oder in der falschen Hoffnung, dass Bier und Wein nicht so abhängig machen wie harte Getränke. Sie lügt beim Arbeitgeber, wenn er gefehlt hat. Sie verleugnet ihn vor Besuchern, wenn er betrunken ist. Sie wischt sein Erbrochenes auf und holt ihn nachts aus der Kneipe, damit ihm auf der Heimfahrt nichts passiert. Sie regelt den Haushalt, versorgt die Kinder, sie managt alles, denn ‹einer muss ja schließlich dafür sorgen, dass der Laden läuft›.
In der Familie und bei Bekannten, die etwas vom Alkoholproblem mitbekommen haben, wird sie bedauert, aber auch manchmal beschuldigt, der Grund für sein Trinken zu sein. Die Ehefrau eines Alkoholikers hat viele Rollen zugleich. Sie ist Märtyrerin und Opfer und gleichzeitig diejenige, die alles geregelt bekommt und versucht, die Verhältnisse, die immer unberechenbarer werden, zu beherrschen.
Solange ihr Partner trinkt, misslingen ihr alle Anstrengungen. Wenn er trocken geworden ist, sind ihre Kontrollversuche und Manipulationen, ihr Märtyrerverhalten und ihr Managertum erst recht überflüssig. Seit dem Ende der siebziger Jahre bezieht man, wann immer möglich, die Ehefrau eines Alkoholikers in die Beratungsgespräche mit ein. Selbsthilfegruppen und Suchtkliniken haben Gruppen für Ehepartner, für Freunde und Freundinnen von Suchtkranken eingerichtet. Auch die Eltern von Suchtkranken finden dort Unterstützung. Man hat die Konsequenzen aus dem Wissen gezogen, dass der Alkoholismus eben nicht nur die eine Person erfasst, die trinkt, sondern dass zum Alkoholismus ein ‹Drehbuch› gehört, das ganz selbstverständlich von den Ehepartnern akzeptiert wird. Dieser Begleiterrolle im Drehbuch einer Alkoholikerfamilie wird auch heute noch in der Öffentlichkeit weitgehend zugestimmt. Es ist kaum bekannt, dass das übliche Verhalten von Ehepartnern die Sucht der Alkoholiker eher fördert als behindert. Wenn man mit einer alkoholkranken Person zusammenlebt, ist es dann nicht ‹natürlich›, dass man sich vor anderen schämt und die Trinkfolgen nach außen hin verbirgt? Ist es nicht ‹natürlich›, dass man mehr und mehr Pflichten des Süchtigen übernimmt, man kaum noch Zeit und Energie für die Kinder aufbringen kann? Und ist es nicht ‹natürlich›, dass man nichts anderes mehr im Blickfeld hat als dieses alles beherrschende Trinken des Partners oder der Partnerin? Kann man einen abhängigen Menschen sich selbst überlassen? Landet er oder sie dann nicht in der Gosse? Darf eine Ehefrau oder ein Ehemann dann an sich selbst denken?
Die Antwort auf diese Fragen ist schwer zu akzeptieren, widerspricht sie doch allem, was man sonst über Hilfe gelernt hat: Keine der (natürlichen) Reaktionen auf das Trinken des Partners hilft dem Süchtigen, mit seiner Sucht aufzuhören. Ganz im Gegenteil! Heute weiß man, dass gerade diese Begleiterrolle dazu beiträgt, die Sucht aufrechtzuerhalten. Durch ihre Kontrolle und Fürsorge verhindern Partner und Partnerinnen, dass der Alkoholkranke die Folgen seiner Sucht in aller Schärfe sieht und spürt. Mit ‹Hilfe› des Partners oder der Partnerin kann sich ein Alkoholabhängiger viel länger etwas vormachen und braucht mehr Zeit, um zu dem Punkt zu kommen, an dem er seine Selbsttäuschung durchblickt. Ganz im Gegenteil, es ist notwendig, den Süchtigen sich selbst zu überlassen, denn er ist kein Kind, für das man sich verantwortlich fühlen darf. Er muss die Folgen seines Trinkens selbst erleben.
Ein weiterer Aspekt des suchtbegleitenden Verhaltens ist genauso wichtig: Der Partner/die Partnerin eines Süchtigen kann sich selbst durch das kontrollierende und fürsorgliche Verhalten sehr negativ verändern. Die begleitende Person erscheint immer als die Gute, als jemand, der alles richtig macht. Sie muss ihr kontrollierendes Verhalten nicht rechtfertigen. Ihre Sorge und ihr Kontrollverhalten hindern sie daran, über sich selbst nachzudenken. Die Fehler des anderen sind so deutlich, sein Versagen ist so offensichtlich, dass sie gar nicht darauf kommt, ihre eigenen Handlungen und Motive zu überprüfen. Der Partner/die Partnerin eines Alkoholikers könnte sich fragen: Wie gehe ich eigentlich mit allen Menschen in meiner Familie um? Bin ich der Mensch, der ich gerne sein möchte, oder habe ich mich verändert? Glaube ich, auf alles die einzig richtige Antwort zu haben? Stelle ich mich als die Person dar, die alles kann, und möchte ich überhaupt, dass ein anderer mir etwas abnimmt? Habe ich wirklich das Recht, jederzeit zu nörgeln und zu streiten? Bin ich vielleicht diejenige, die dadurch zu Hause die Atmosphäre für alle unerträglich macht? Vernachlässige ich die Kinder? Partner und Partnerinnen von Alkoholikern können vieles bei sich entdecken, wenn sie einmal aufhören, mit ihren Gedanken und Handlungen um die süchtige Person zu kreisen. Die meisten stoppen diesen Kreislauf nicht. Viele Frauen und auch Männer bleiben bei ihrem Verhalten, sind unglücklich und werden physisch und psychisch krank. Doch es gelingt auch vielen, mit der Unterstützung von Selbsthilfegruppen, Suchtberatungsstellen und -kliniken zufrieden mit sich zu leben, obwohl ihr Partner noch trinkt. Es passiert immer häufiger, dass Alkoholiker mit dem Trinken aufhören und zu einer der Selbsthilfegruppen gehen, wenn ihr Partner initiativ wird und sich und seine Verhaltensformen drastisch ändert.
 
Am Tatort des Alkoholismus gibt es nicht nur Rollen für Erwachsene. Da sind auch die Kinder. Sie sind unmittelbare Opfer des Alkoholismus, denn sie können aus den Familienszenen nicht aussteigen, sie haben keine Wahl und müssen aushalten, was Vater und Mutter inszenieren.
Jeder weiß, dass es Kindern in Alkoholikerfamilien nicht gutgeht. Die wichtige Frage lautet jetzt: Wie tief gehen die Verletzungen beim Kind? Wie sehr wird ein Kind, ein Jugendlicher in seinen Gefühlen und in seinem Denken durcheinandergebracht? Wie lange hält ein erwachsen gewordenes Kind von Alkoholikern weiterhin an Tabus, Gefühlsverwirrungen, negativer Selbsteinschätzung und Denkweisen fest, die aus dem Zusammenleben mit abhängigen Eltern stammen? Bisher dachte man, dass nur die Kinder ernsthaft und nachhaltig gefährdet wären, deren Eltern gewalttätig werden, die stark vernachlässigt sind und sich selbst überlassen bleiben. Zwar wusste man, dass die Mehrheit der Kinder von Alkoholikern unter erheblichem Stress steht, doch schätzte man diese Belastung als mit den Erfahrungen anderer Kinder in vielen Familien vergleichbar ein. Auch bei Eltern, die keine Suchtprobleme haben, könne es Scham, Streit, Trennungen und den Kampf um die Zuneigung der Kinder geben. Auch in anderen Familien würden Kinder vernachlässigt, allein gelassen und als Ersatz für abwesende Partner psychisch überlastet.
Bisher nahm man fast immer an, die Probleme der Kinder von Alkoholikern wären bald vorbei, wenn der alkoholabhängige Elternteil trocken wird, stirbt oder sich die Eltern scheiden lassen. Mit Sicherheit hielt man die Probleme für ausgestanden, wenn das Kind erwachsen geworden war und das Elternhaus verlassen konnte. Durch die Trennung hoffen die Kinder selbst, die mit dem Alkoholismus in der Familie zusammenhängenden Probleme hinter sich lassen zu können.
Doch all diese Annahmen beruhen auf Irrtümern. Die Kinder sind mehr als nur Zuschauer, Zeugen oder Statisten bei dem Familiendrama Alkoholismus. Das Suchtsystem betrifft alle Personen in der Familie. Nicht nur der Einzelne – am Anfang die süchtige Person – ist krank, sondern das System Familie selbst. Die Sucht z.B. des Vaters prägt auch das Verhalten der Mutter, die Kinder müssen angemessen auf beide reagieren. Die Kinder sind gezwungen, sich an dem Familiendrama aktiv zu beteiligen. Die Töchter und Söhne von süchtigen Eltern müssen Überlebenstechniken lernen, um in diesem kranken System funktionieren zu können. Dazu kommt noch eine wesentliche Tatsache, die in anderen Stressfamilien nicht so ausgeprägt ist: Das Leben in einer Alkoholikerfamilie ist vom unberechenbaren Verhalten der Eltern geprägt.
Eltern, die abhängig sind, interessieren sich nicht vorrangig für ihre Kinder. Sie müssen vielmehr dafür sorgen, dass sie genug Alkohol oder Medikamente[4] zu sich nehmen, um nicht unter Entzugserscheinungen zu leiden. Der begleitende Elternteil ist vor allem darauf bedacht, in immer neuen Anläufen den trinkenden Vater oder die medikamentenabhängige Mutter zu kontrollieren.
Kinder aus Suchtfamilien haben keine Eltern, die sich wie ganz normale und weitgehend verlässliche Eltern verhalten und reden. Die Kinder bekommen keine Hilfe, ihre Gefühle zu entwirren, auch dann nicht, wenn sie bedrohliche und angstauslösende Situationen durchleben. Sie lernen vielmehr, dass sie nicht ausdrücken dürfen, was sie empfinden.
Kinder in Alkoholiker- und anderen Suchtfamilien kennen keine Normalität.
Für sie ist es ‹normal›, wenn der Vater häufig betrunken nach Hause kommt, die Mutter schlägt und am nächsten Tag so tut, als wenn nichts geschehen wäre. Es ist ‹normal›, wenn die Mutter immer wieder betrunken auf dem Sofa liegt oder den Tag im Bett verbringt. Es ist ‹normal›, zu vertuschen, zu lügen, den Alkoholismus zu verleugnen. Es ist ‹normal›, die Person, die man liebt, zu schützen, statt selbst Schutz von dem Erwachsenen zu bekommen. Es ist ‹normal›, sich zu schämen, sich gedemütigt und schuldig zu fühlen.
Wenn ein Kind, ein Jugendlicher in einer Alkoholikerfamilie aufwächst, so hat das Folgen für sein ganzes erwachsenes Leben. Diese Familienerfahrungen können keine Frau und kein Mann einfach abschütteln, wenn sie erwachsen geworden sind. Diese Erfahrungen prägen die Denkweise, das Fühlen, Verhalten und die Selbsteinschätzung der Erwachsenen Kinder von Alkoholikern deutlich.
Wenn das so ist, warum weiß man so wenig darüber?
Wir wussten bisher so wenig über die Folgen der Familienkrankheit Alkoholismus bei den Erwachsenen Kindern von Alkoholikern, da sie die erlernten Überlebenstechniken weiter fortsetzen. Das Gebot aus ihrer Kindheit, nichts hören, nichts sehen, nichts sagen, gilt für sie automatisch weiter. Sie schweigen über ihre Kindheit, sie reden sehr selten mit jemandem darüber, wie sie sich als Kind in dieser Familie gefühlt haben. Meist erwähnen sie nicht mal die Tatsache, dass ihr Vater oder ihre Mutter abhängig ist, wenn sie Hilfe in einer Therapie suchen.
Die Probleme, die Erwachsene Kinder von Alkoholikern haben, scheinen für sie nicht eindeutig mit ihrer Kindheit und Jugend verbunden zu sein.
Erwachsene Kinder von Alkoholikern sehen sich nicht unmittelbar als Opfer. Sie sind nicht mehr zu Hause, sie kommen mit ihrem Leben – oberflächlich betrachtet – klar, haben eine eigene Familie, sind durchaus erfolgreich im Beruf. Viele haben gute Schulabschlüsse erreicht, ein Studium oder eine solide Berufsausbildung absolviert. Die meisten verstehen sich überhaupt nicht als Opfer.
Haben sie ihr Leben etwa nicht im Griff? Können sie ihren Alltag etwa nicht meistern? Sind sie denn nicht ständig bemüht, sich auch noch um andere zu kümmern?
Sicher, Erwachsene Kinder von Alkoholikern haben Probleme, aber haben andere nicht zum Teil genau die gleichen? So akzeptieren viele von ihnen ihr Leben, doch kann dieses Hinnehmen bedeuten, dass sie nur geringe Ansprüche an Liebe und Fürsorge stellen und sich mit wenig zufriedengeben.
Das Unglück Erwachsener Kinder von Alkoholikern zeigt sich nicht so eindeutig, es ist eher ein heimliches Unglück, ein Schmerz, dessen Ursache man vergessen hat, eine unbestimmbare Qual. Die meisten merken erst, dass da etwas nicht stimmt, wenn sie zwischen 25 und 35 Jahre alt sind.
Die Wunden, die ein Erwachsener aus seiner Kindheit in einer Suchtfamilie davongetragen hat und an deren Folgen er jetzt leidet, sind für ihn nicht so einfach mit der Vergangenheit zu verknüpfen. «Was haben meine Beziehungsprobleme mit meiner Mutter zu tun, die getrunken hat?», fragte mich eine Frau zu Beginn unseres Gespräches und fügte noch hinzu: «Ich habe sowieso das meiste vergessen.»
Genau wie sie haben es viele Erwachsene Kinder von Alkoholikern ihr Leben lang vermieden, sich der Wunden bewusst zu werden, die sie durch den Alkoholismus ihres Vaters oder ihrer Mutter erlitten haben. Sie wurden ihren eigenen Verletzungen gegenüber gefühllos.
Zum Teil liegt das daran, dass jeder die unangenehmen Erinnerungen an den Geruch Betrunkener, an Streit und Trennungen, an hilflose Liebe, Panik und Alleinsein hinter sich lassen möchte. Zum anderen wusste man zu wenig über die Auswirkungen der Familienkrankheit Alkoholismus bei den Erwachsenen Kindern von Alkoholikern.
 
Anfang der achtziger Jahre bildeten sich in den USA und seit 1987 in der BRD Selbsthilfegruppen für Erwachsene Kinder aus Alkoholikerfamilien. Parallel dazu gab es Untersuchungen und Befragungen[5] an und von Kindern von Suchtkranken. Therapeuten und Therapeutinnen in den USA, die in Zentren für Süchtige und ihre Familien arbeiten, berichteten über die Folgen, die es für einen Mann/eine Frau haben kann, in einer Suchtfamilie aufgewachsen zu sein.
Viele Erwachsene Kinder (ab jetzt benutze ich diese verkürzte Form) haben wieder ein Alkoholproblem in ihrer Familie. Statistiken in den USA zeigen, dass zwischen 40 und 60 Prozent der Alkoholiker/innen selbst in einem Alkoholikerhaus aufgewachsen sind.[6]
Nicht weniger alarmierend ist eine weitere Zahl: Eine Befragung von Ehefrauen von Alkoholikern ergab, dass 60 Prozent einen alkoholkranken Vater hatten.[7]
Erwachsene Kinder sind also hochgefährdet, selbst abhängig zu werden oder einen Partner zu heiraten, der süchtig ist. Andere, die es geschafft haben, mit dem Alkoholproblem nicht mehr direkt in Berührung zu kommen, durchleben nun eine Krise nach der anderen, ohne ihre Selbstüberforderung zu bemerken. Die Krisen ihrer Jugendzeit haben sie nicht zum Innehalten und Nachdenken kommen lassen, und sie bleiben weiter bei diesem ‹sicheren›, weil vertrauten Verhalten. Sie überfordern sich immer wieder, aber dies ist auch nichts Neues für sie. Als Kinder mussten sie oft schon mit 10 oder 12 Jahren erwachsen sein. Erwachsene Kinder leiden überdurchschnittlich oft an Krankheiten, die durch erhöhten Stress ausgelöst werden, wie Magen- und Darmstörungen, Migräne, Asthma und Hauterkrankungen. Fast alle haben Probleme damit, anderen zu vertrauen. Sie suchen sich immer von neuem Partner und Partnerinnen, die distanziert und nicht erreichbar sind. Co-Abhängigkeit, d.h. die Bedürfnisse einer anderen Person so wichtig nehmen, dass sie von den eigenen nicht mehr unterschieden werden können, ist eine verzerrte Form der Liebe, die häufig bei Erwachsenen Kindern (und Ehepartnern von Alkoholikern) zu finden ist.
Manche haben erkannt, dass ihr Leben immer wieder anders läuft, als sie möchten, und fühlen sich anders als andere, so wie Birke, die 34 Jahre alt ist und für sich ein Resümee zieht:
«Ich habe immer unter mir selbst gelitten, weil ich gedacht habe, ich mache was verkehrt in meinem Leben. Oder ich habe gedacht, ich bin nicht echt. Wenn ich solche Sachen wahrgenommen habe, dann konnte ich mir wieder Mühe geben, ein wenig echter zu sein. Aber es war schwierig. Ich habe immer noch Angst vor ‹Unberechenbarkeit›. Ich fühle manchmal Panik. Und ich bin mir trotz der Vehemenz, mit der ich vertrete, dass meine Wahrnehmungen in Ordnung sind, in Wirklichkeit nicht sicher, ob sie o.k. sind.»

Birke war magersüchtig, sie ist geschieden und liebt eine alkoholkranke Person. Es fällt ihr schwer, im Beruf Untergebene klar und bestimmt anzuleiten. Stress im Beruf und im Privatleben verstärkt ihr Asthma. Sie ist körperlich und psychisch an einem Tiefpunkt angelangt.
Im Gegensatz zu den meisten Erwachsenen Kindern weiß Birke, wo ihre Unsicherheit, die sie früher niemandem zeigte, herkommt. Ihr ist bewusst, warum ihr Selbstwertgefühl so niedrig ist. Sie ist sich selbst auf die Spur gekommen und schweigt auch vor anderen nicht mehr über ihre Kindheit bei einem alkoholabhängigen Vater. Sie spricht mit anderen über ihre Vergangenheit, über ihr Verhalten und ihre Gefühle heute. Sie versucht sich jetzt anders als sonst mitzuteilen. Sie wird langsamer beim Sprechen, sie will das sagen, was sie ehrlich fühlt, was sie wirklich denkt. Es ist wichtig geworden, dass sie sich für sich selbst richtig verhält und nicht mehr für andere. Sie lernt und übt dies zusammen mit Menschen, die aus ähnlichen Familien kommen. Als sie bei einem alkoholkranken Vater und einer Begleiter-Mutter aufwuchs, ist sie, trotz ihrer Geschwister, mit ihrer Angst, mit ihren verwirrten Gefühlen allein gelassen worden. Um wieder zu lernen, jemandem zu vertrauen, braucht ein Erwachsenes Kind andere Menschen.
Wenn eine Gruppe Erwachsener zusammenkommt, die alle in einer Suchtfamilie groß geworden sind, um miteinander über sich, ihren Alltag heute und früher zu sprechen, dann ist es sehr wahrscheinlich, dass man den für jeden der Anwesenden ungewohnten und erlösenden Satz hört: «Das kenn ich, du sprichst ja von mir.»
Ungewohnt ist diese Aussage, da kaum jemand offen über die Suchtsituation zu Hause mit einem anderen spricht. Meist hat man dies nur einem Freund oder einer Freundin gegenüber erwähnt, der oder die auch mit einem alkoholabhängigen Elternteil gelebt hat.
Erlösend wirkt die Aussage, weil sie das Erwachsene Kind erkennen lässt, dass es nicht allein leugnet und versteckt, dass auch andere ein Durcheinander widersprüchlicher Gefühle kennen und sich krampfhaft um die Aufrechterhaltung der äußeren Fassade bemühen. Ulla, eine nach außen hin erfolgreiche Frau, fasste ihre Erfahrung nach mehreren Gruppenbesuchen zusammen: «Ich hab lange gedacht, ich bin der einzige Mensch, der so verquer denkt, so innendrin kaputt ist und der so eine gute Fassade hat, dass es keiner merkt.»
 
Auch wenn ähnliche Erlebnisse und Verletzungen den Erwachsenen Kindern gemeinsam sind, kann man nicht von bestimmten Verhaltensmerkmalen darauf schließen, dass jemand das Kind eines Alkoholikers sein muss. Obwohl es viele gemeinsame Verhaltensweisen und Anpassungsmuster in der Kindheit und Jugend der Menschen gegeben hat, die süchtige Eltern haben, sind nicht alle Erwachsenen Kinder gleich. Wenn ich hier verallgemeinernd über die möglichen Folgen von Kindheitserfahrungen in einer Alkoholikerfamilie spreche, ist dies keine normative Beschreibung. Jedes Mädchen und jeder Junge reagieren in ihrer/seiner ganz persönlichen Art.[8] Das hat erst mal viel mit der individuellen Familie zu tun, denn Alkoholikerhaushalte gleichen sich nur im Hinblick auf die Tatsache, dass ein Alkoholproblem existiert.
Die Sucht kommt in allen Schichten, in allen Berufsgruppen einer Bevölkerung vor. Wenn viel Geld vorhanden ist, wirkt sich die Sucht anders (nicht weniger krank machend) aus als dort, wo die Angst hinzukommt, Wohnung und Einkommen zu verlieren, oder dort, wo man schon von der Sozialhilfe lebt. Der individuelle Umgang des alkoholabhängigen Vaters oder der süchtigen Mutter mit dem Trinken spielt eine wichtige Rolle. Werden die Eltern still oder bedrohlich? Wird ein Kind Gewalt ausgesetzt, musste es sich wehren oder Gewalttaten mit ansehen?
Entscheidend ist auch, inwieweit beide Eltern noch in der Lage waren, als Eltern auf ihre Kinder einzugehen. Hatte der Elternteil, der nicht trank, noch Zeit und Energie, die Kinder nicht nur zu versorgen, sondern sich wirklich um sie zu kümmern?
Kinder mit Angehörigen, die ihren Alltag nicht ganz von Süchtigen bestimmen ließen und die den Mut hatten, anders als sonst in diesen Familien üblich, offen mit dem Alkoholproblem umzugehen, nehmen weniger Schaden.
Kinder hingegen, die in der Familie selbst frühzeitig die Erwachsenenrolle übernehmen mussten, sich um Geschwister und häufig auch um die Eltern kümmerten, tragen schwerer an den Folgen.
Auch die Kinder selbst bringen ihre persönliche Art, auf Stress zu reagieren, mit ein. Das eine Kind zieht sich eher zurück, das andere agiert und lindert so seine Angst, ein drittes wird immer wieder krank. Wenn Kinder einen offenen und liebevollen Kontakt zu Erwachsenen außerhalb des Elternhauses haben, erleben sie ein Gegenmodell zu ihren Eltern. Sie gelten als resilient, unverwundbar. Solange sie diesen Kontakt haben, kommen sie aus ihrer Hilflosigkeit heraus, haben Abstand vom Alkoholismus zu Hause, müssen die Alkoholkrankheit nicht verleugnen und werden in ihren kreativen Fähigkeiten unterstützt[9]. Und das Wichtigste: Sie dürfen über das, was zu Hause geschehen ist und noch geschieht, sprechen und werden gehört. Trifft dieses zu, dann schaffen sie es, den Familienstress relativ unbeschadet zu überstehen. Für die überwiegende Mehrheit der Erwachsenen Kinder sind die Kindheitserfahrungen Wunden, die geheilt werden müssen. Es hilft nicht, über diese Erfahrungen hinwegzugehen, sie wegzustecken. Nur, wer Schmerz, Wut, Scham und die Trauer heute zulässt und fühlt und wer den Mut hat, vor sich selbst ehrlich zu sein, wird sich wieder auf seine Gefühle, sein Denken und seine Selbsteinschätzung verlassen können und lernen, sich und anderen zu vertrauen.
Eiter, der nicht aus einer infizierten Wunde entfernt wird, macht einen Menschen nur noch kränker. Nur, wo die Wunde geöffnet wird und der Eiter rausfließen darf, kann der Körper seine Selbstheilungskräfte einsetzen, und die Wunde kann von innen her heilen. Zudecken bewirkt nur das Gegenteil.
 
Beim Heilen der Vergangenheit gibt es für ein Erwachsenes Kind unterschiedliche Wege. Nicht alles, was in diesem Buch steht, wird auf jeden Erwachsenen, der aus einem Alkoholikerhaus kommt, in gleicher Weise zutreffen. Verhaltensweisen werden mal stärker, mal schwächer ausgeprägt sein, bestimmte Erfahrungen, die für den nächsten zum heute noch bestimmenden Faktor geworden sind, wird der eine oder andere gar nicht kennen.
Nicht alles, was Erwachsene Kinder in ihren Suchtfamilien gelernt haben, ist schädlich. Menschen, die aus solchen Stressfamilien kommen, wie Alkoholikerhaushalte auch genannt werden, haben viele Fähigkeiten erlernt, die sie als Erwachsene gut einsetzen können. Sie haben eine schutzlose und durch extreme Belastungen gekennzeichnete Kindheit und Jugend durchlebt und, weil es anders nicht ging, notwendige Überlebensqualitäten erworben. Dies sind Eigenschaften, die in ihrem heutigen Leben unter Umständen nützlich sind, um sich von den negativen Folgen ihres ‹Trainings› zu erholen.
Erwachsene Kinder, die sich Klarheit über sich selbst, über ihre Geschichte verschaffen, haben gute Chancen, die Wunden der Kinderzeit, deren Folgen sie noch heute spüren, heilen zu lassen. Den Anfang machen sie in der Auseinandersetzung mit den vielfältigen Erlebnissen derer, die aus einem ähnlichen Elternhaus kommen. Durch die Erfahrungen anderer begreifen sie das Phänomen der Familienkrankheit Alkoholismus und erkennen es langsam auch als eigenes Problem wieder.
In diesem Buch wird überwiegend aus der Perspektive von Kindern und Erwachsenen Kindern von Alkoholikern und Alkoholikerinnen das Problem der Familienkrankheit Alkoholismus dargestellt. Der Alkoholkranke kann jedoch auch der ältere Bruder oder die im Haus lebende Tante oder der Großvater sein. Die Auswirkungen sind ähnlich wie bei Kindern von Alkoholikern, wenn die Eltern nicht schützend wirken.
Da Alkohol mit Abstand das am weitesten verbreitete Suchtmittel ist, beschreibe ich überwiegend die Auswirkungen von Alkoholismus auf Kinder, Jugendliche und Erwachsene, die damit leben und gelebt haben. Ist einer der Erzieher oder sind beide Eltern drogenabhängig, so hat dieses grundsätzlich sehr ähnliche Auswirkungen auf die Kinder und Erwachsenen. «Dennoch gibt es Besonderheiten, die die Situation von Kindern drogenabhängiger Eltern von denen aus Alkoholikerfamilien unterscheiden. Durch die Illegalität des elterlichen Drogenkonsums, der oft zusätzlich zum Alkohol stattfindet, sind die Lebensumstände für die Kinder allerdings häufig erheblich schlechter. Die Verelendung vollzieht sich oft schneller und drastischer, als dies im Kontext von elterlichem Alkoholismus der Fall ist. Allerdings erregen Kinder drogenabhängiger Eltern auch schneller die Aufmerksamkeit von Jugendamt und Kinderschutz. Ihre Chancen, von staatlichen Stellen Hilfe zu bekommen, sind insofern besser als die von Kindern, deren Eltern vom legalen Suchtmittel Alkohol abhängig sind.»[10] Kinder aus anderen Suchtfamilien sind oft auf gleiche Art und Weise verletzt wie Kinder aus Alkoholikerfamilien.
Der erste Teil des Buches beschreibt die Realität der Kinder und der Erwachsenen Kinder von Süchtigen. Männer und Frauen berichten von ihren Erlebnissen und Gefühlen.
Im zweiten Teil geht es um den schwierigen Prozess, sich mit seiner Vergangenheit anzunehmen und sich lieben zu lernen, um in der Gegenwart gut leben zu können. Hier kommen Erwachsene Kinder zu Wort, die dabei sind, sich von den folgenreichen, oft traumatischen Auswirkungen der Familienkrankheit Alkoholismus zu lösen. Es wird von den Schwierigkeiten, aber auch von den Chancen berichtet, Kindheitswunden heilen zu lassen. Hier finden sich Hinweise auf Selbsthilfegruppen und Therapieformen und -möglichkeiten für Erwachsene Kinder von Suchtkranken.
Der innere Zwang zur Geheimhaltung
In der Familie erlebt jeder die Alkoholsucht eines Elternteils hautnah. Niemand kann sie übersehen: Alkohol und Erbrochenes stinken. Ein betrunkener Vater weint hemmungslos oder streitet laut und bedrohlich mit jedem, der ihm in den Weg kommt. Die Stimmung einer betrunkenen Mutter wechselt von Euphorie zu Depression, ohne erkennbare Ursache. Ein Kind weiß nie, was in der nächsten Stunde passiert. Gespräche der Eltern führen fast immer zu Auseinandersetzungen. Vater oder Mutter müssen aus der Kneipe, bei Bekannten oder da, wo sie gerade gestrandet sind, abgeholt werden. Die Kinder bleiben nachts allein. Sie werden als Begleitschutz zum Frühschoppen geschickt, kommen sie ohne den Vater wieder, werden sie ausgeschimpft. Die Kommentare der Nachbarn und der Mitschüler, die Vater oder Mutter schwankend und schwadronierend, ganz offensichtlich betrunken, im Ort gesehen haben, werden immer deutlicher.
Dennoch wird über das häufige Trinken geschwiegen. Es wird auch gerade in der Familie, dort, wo alle Bescheid wissen könnten, geschwiegen. Der nicht trinkende Elternteil verheimlicht die Sucht des anderen vor den Kindern, diese verstehen den Hinweis und schweigen ebenfalls. Selbst Geschwister tauschen sich nicht über das Trinken von Vater oder Mutter aus.
«Wir reden nicht so direkt übers Trinken, von wegen, jetzt setzen wir uns mal hin zu ’ner Diskussion, sondern so mehr nebenher. Direkt übers Trinken reden wir nicht, über die Folgen aber wohl. Vater hatte einen Autounfall gemacht, und man hat ihm den Führerschein abgenommen. Darüber wurde dann gesprochen, nicht so direkt über Alkohol.»
«Wäre es dir lieber gewesen?»
«Nee, es ist immer noch nicht meine Sache … War mehr oder minder ein Tabuthema. Wir haben eigentlich kaum darüber geredet» (Tim, 15 Jahre).

Kann man sich wie Tim von dem Alkoholproblem lösen, indem man es nicht ‹zu seiner Sache macht›, indem man darüber schweigt?
Nicht über den Alkoholismus zu reden ist für alle Kinder, deren Eltern süchtig sind, die erste Überlebensregel. Denn was würde passieren, wenn ein Kind seinen alkoholabhängigen Vater auf sein Trinken ansprechen würde? Lange Jahre haben beide Eltern verhindert, dass die Kinder offen über das Trinken reden. Wenn Eltern vor sich und anderen die Sucht verschweigen, dann fragt ein Kind besser nicht nach. «Es war immer ausgesprochen unausgesprochen», sagte mir eine Frau. In Alkoholikerfamilien wird eben nicht offen gesagt, ‹wir wollen Vaters (Mutters) Trinken verheimlichen› oder ‹wir tun so, als würden wir nichts merken›.
Das alles lernt ein Kind ohne viele Worte. Der Alkoholismus ist zum Tabu geworden. Ein Tabu wird nie direkt ausgesprochen, denn dann würde es seine Wirkung verlieren. Beide Eltern werden zum Modell für das eigene Verhalten: Redet Mutter nicht über Vaters Trinken, sondern klagt nur darüber, dass sie so wenig geschlafen hat, dann schweigt auch das Kind über den nächtlichen Streit, der gar nicht zu überhören war. Blendet Mutter ihre Alkoholabhängigkeit aus, dann erwähnt auch der Jugendliche ihr Trinken nicht. Das Tabu – der Alkoholismus in der eigenen Familie – wird umschrieben, umgangen, nicht ausgedrückt. Dadurch wird verhindert, dass … ja, was eigentlich passiert? Wird verhindert, dass eine Tatsache ausgesprochen wird, die, einmal artikuliert, nicht mehr zu verschweigen wäre, die dann erst zur Tatsache – real – würde? Die Regeln, nach denen man ‹angemessen› mit dem Tabu umgehen soll, lernt ein Kind, indem es die Eltern nachahmt, indem es vorsichtig ausprobiert, wann ein Verhalten sich sicher anfühlt. Darüber reden bringt unkontrollierbaren Ärger und vehemente Ablehnung mit sich. Während Schweigen einem wenigstens diesen Ärger erspart.
Allein gelassen mit seinen Gedanken, schweigt ein Kind auch sich selbst gegenüber. In den Tagebüchern von Jugendlichen, die mit einem alkoholabhängigen Elternteil aufgewachsen sind, fand ich selten Bemerkungen über die trinkende Person. Der abhängige Vater, die süchtige Mutter werden ausgeklammert und nicht erwähnt. Viele Kinder flüchten vor dem Problem zu Hause, indem sie ihren Phantasien nachhängen, sie malen sich ihre Tagträume aus oder verbringen Stunden vor dem Computer, lesen in jeder freien Minute und beschäftigen so ihre Gedanken mit etwas ganz anderem. Sie sehen viel fern, spielen in virtuellen Welten oder holen sich draußen einen Kitzel, der sie genügend von zu Hause ablenkt.
«Ich hab geträumt und so gedacht, der Wind und die Vögel, das sind meine Freunde. Ich hab als Kind einfach so rumgesponnen und mich dabei dann wohlgefühlt. Fernsehen, das war das andere Ding. Ich hab die ganze Zeit vor der Glotze gehangen. Bescheuert» (Carla, 32 Jahre).

«Was ich immer gemacht habe und was ich heute noch mache, ich schreibe viel. Als Kind hab ich die Flucht in die Phantasie angetreten. Ich hab als Achtjährige kleine Romane geschrieben. Über Alkohol habe ich nur einmal als Jugendliche ein Gedicht gemacht. Sonst hab ich darüber nichts geschrieben» (Gudula, 32 Jahre).

Es ist für Kinder aus Suchtfamilien notwendig, sich in eine eigene kleine Welt, eine Nische, zurückzuziehen, um das bedrückende Zuhause überhaupt aushalten zu können. Am liebsten möchten sie alles, was mit dem Trinkenden zu tun hat, vergessen.
«Manchmal wünsche ich mir, dass ich meinen Vater einfach vergesse. Wenn das so einfach gehen würde. Aber das Schlimme ist ja, wenn zu Hause was los ist, dann kommen die (jüngeren, U.L.) Geschwister zu mir. Ich kann da nicht weg» (Marianne, 17 Jahre).

«Vielleicht kann ich mich später gar nicht mehr daran erinnern, dass mein Vater getrunken hat. So in 10 Jahren, vielleicht auch schon, wenn ich 15 bin» (Stefan, 11 Jahre).

Stefans Hoffnungen sind nicht so unberechtigt. Viele Erwachsene Kinder haben für sie wesentliche Erfahrungen und schlimme Alltagssituationen, schwere Misshandlungen und scheußlichen Missbrauch, die sie erdulden mussten, ‹vergessen›. Tatsachen, die ihr Leben stark geprägt haben, tauchen in ihrem alltäglichen Denken einfach nicht mehr auf. Wie kommt dieser Prozess in Gang?
Kinder aus einer Suchtfamilie haben Eltern, die zwanghaft in ihren Rollen bleiben. Dadurch werden sie zu unfähigen, hilflosen oder auch gewalttätigen Eltern. Sie sind auf keinen Fall ‹gesunde› Eltern. Aber ein Kind hat nur diesen einen Vater, nur diese Mutter. Will es nicht jede Hoffnung auf Fürsorge aufgeben, will es daran glauben, dass seine Eltern es lieben – und um leben zu können, muss ein Kind daran glauben –, dann muss es vergessen, wie oft es vernachlässigt, übersehen und nur ausgenutzt wurde. Dazu kommen viele Situationen, in denen ein Kind sich gedemütigt und schuldig fühlt, indem es Angst, Scham und hilflose Wut erlebt. Wenn ein Kind daran nicht mehr denken muss, erscheint es ihm, als wäre es nicht passiert. Oberflächlich betrachtet, leidet es dann nicht mehr, da es sich nicht mehr erinnert.
Ein psychischer Mechanismus hilft dem Kind, gründlich vergessen zu können. Ohne dass es einem Kind bewusst wird, blendet es schmerzliche Erfahrungen aus. Es verdrängt ein schlimmes Erlebnis zum Teil oder ‹vergisst› es ganz. Parallel dazu verdrängt es auch die begleitenden Gefühle. Ein Kind versucht die Wirklichkeit so zu verändern, dass sie erträglich wird und nicht mehr bedrohlich ist.
Carla bemüht sich heute, die Vergangenheit so zu sehen, wie sie war. Sie stieß auf diese verbogene Erinnerung:
«Ich war nicht sauer auf den Alkohol, den mein Vater trank. Ich fand die Anisschnäpse nur so furchtbar. Mit Wasser sind die ja ein milchiges Getränk, sie sehen dann aus wie Milch. Wo ich meinen Vater gehasst hab, abgrundtief gehasst hab, das war in dem Moment, wenn er Milch getrunken hat. Es waren dieses Verhalten und die Ablenkung halt. Ich hab nur dieses Milchtrinken gesehen und nicht mehr den Alkohol, den er dazuschüttete, um das nicht zu sehen, was wirklich der Punkt war, worum das Ganze ging. Ich bin auf die Milch fixiert gewesen. Dabei hab ich genau Bescheid gewusst. Ich hab’s irgendwo im Hinterkopf gewusst. Einmal hat er mich über Nacht im Internat besucht. Morgens hat er drei Gläser von diesem fürchterlichen Cognaczeug gebraucht. Ich hab das wohl gesehen, aber ich hab’s nicht in mein Gefühl reingenommen, wo ich eine Antwort drauf geben muss. Sondern – bloß weg damit!» (Carla, 32 Jahre)

Etwas in Carla weigerte sich, das, was sie bei ihrem Vater sah, in seiner Realität wahrzunehmen. Ihre Gefühle ließen sich aber nicht vollständig verdrängen. Der Hass blieb, die Verbindung zwischen Erlebnis und Gefühl aber ging verloren. Dieser Verdrängungsvorgang läuft, wie gesagt, unbewusst ab. Niemand kann absichtlich verdrängen. ‹Es› passiert. ‹Es› geschieht, wenn Informationen eigentlich nicht zusammenpassen wie bei Carla. ‹Es› passiert, wenn ein Kind immer wieder z.B. Angst und Panik fühlt, weil es immer wieder Gewalt zu Hause erleben muss. Diesen Dauerstress, diese wiederholte Angst, kann ein Kind nicht ertragen. Da die Angst aber täglich neu erlebt wird, rettet es sich, indem es die Erinnerung an die vielen Tage voll Angst ‹verliert›. Dieses Kind braucht dann ‹nur noch› die Angst auszuhalten, die es heute spürt. Damit reißt die Verbindung zu den Gefühlen in der Vergangenheit ab; um diesen Preis ist die Angst heute noch zu ertragen.
Diese Verdrängung wirkt darin mit, die erlebte Wirklichkeit im Nachhinein zu verändern. So nehmen glückliche Erlebnisse mit dem trinkenden Elternteil häufig einen größeren Raum in Erinnerungen ein, als ihnen zeitlich zukommt. Ereignisse werden schön ausgeschmückt und mit neuen Fakten ergänzt, bis das Kind selbst nicht mehr weiß, was nun wahr ist und was nicht.
 
Schweigen, Vergessen, Verdrängen – das sind Prozesse, die in jeder Alkoholikerfamilie ablaufen, jedes Familienmitglied hält sich an die ungeschriebene Regel: Sprich nicht drüber! Zu diesem passiven Schutz kommt noch ein aktiver hinzu: Alle Familienmitglieder verleugnen die Sucht des Vaters oder der Mutter aktiv. Sie lügen am Telefon wie Felix:
«Also was man anderen Leuten gegenüber alles macht! Jemand fragt am Telefon nach meiner Mutter. Sie ist nicht da, sag ich. Früher war das mit einem ungeheuren Schamgefühl verbunden. Im Prinzip war es eine Verleugnung» (Felix, 27 Jahre).

Sie glauben richtig zu handeln, wenn sie Vaters Arbeitskollegen erzählen, er habe eine Grippe, wenn sie die leeren Flaschen verschwinden lassen, damit die Mutter nicht wieder mit dem Vater schimpft. Scham, dieses mächtige Gefühl der Kinderzeit, dirigiert das Verhalten von Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen Kindern aus Suchtfamilien. Sie verhindern aktiv, dass andere erfahren könnten, was ihnen zu Beginn ihres Jugendalters[1] bewusst wurde: Vater oder Mutter hat Probleme mit dem Alkohol. Doch genau so, wie der Alkoholkranke versucht, seine Sucht vor anderen und über lange Zeit vor sich selbst zu verleugnen, vertuschen die Kinder die Sucht des Elternteils nach außen und vor sich selbst. Auch in der Schule reden Kinder und Jugendliche sich eher raus, als dass sie den wahren Grund für ihr Zuspätkommen angeben. Keiner sagt: ‹Mein Vater kam nachts nach Hause, hat uns alle durch seinen Lärm geweckt. Anschließend stritten Vater und Mutter. Ich konnte lange Zeit nicht wieder einschlafen.› Kein Jugendlicher geht zum Schulpsychologen oder zu einer Beratungsstelle mit der Begründung, Mutters Trinken mache ihn ganz fertig. Auch als Erwachsener begründet man später seinen Therapiewunsch nicht mit dem Hinweis, ‹meine Mutter ist abhängig, ich brauche Hilfe›. Lehrer, Berater und Ärzte erfahren eher beiläufig etwas über die wahren Ursachen der Probleme Erwachsener Kinder oder Jugendlicher aus Alkoholikerfamilien. Diese Helfer sind eher auf ihren Spürsinn angewiesen, als dass sie direkte Informationen über den Alkoholismus in der Familie erwarten können. Auch der besten Freundin teilt sich ein Kind, ein Jugendlicher nicht mit. Man klammert dieses Alkoholgebiet aus, verbirgt es. Man lädt entweder niemanden ein oder geht gleich mit der Freundin ins eigene Zimmer und vermeidet den Kontakt mit dem alkoholabhängigen Elternteil, solange Besuch da ist.
Jan fasst seine Kindheitserfahrungen zusammen:
«Das Schlimmste damals war, dass man das Gefühl hatte, man steht ganz allein da mit seinen Sorgen, und man muss die ganze Alkoholsache vertuschen. Für mich war das eine schlimme Zeit, wo andere mit Freundschaften anfangen, wo ich aber das Gefühl hatte, es kann niemand mit nach Hause kommen. Das fällt ja auf, das merken andere ja.
Es war nicht meine Aufgabe, mich seelisch und geistig zu entwickeln. Das Ding, das ich übernommen hatte, war: die Krankheit meiner Mutter zu verstecken, ja, darauf zu achten, dass niemand was merkt» (Jan, 23 Jahre).

In der Regel haben Kinder von Alkoholikern bis ins Erwachsenenalter weniger Freunde und Freundinnen als andere in ihrer Altersgruppe. Die beste Freundin, der einzige Freund kommen überraschend häufig auch aus einem Alkoholikerhaus. In diesen Freundschaften wird kaum über den Alkoholismus der Eltern gesprochen. Man weiß Bescheid, das reicht.
Kinder glauben, die Trunksucht von Vater oder Mutter perfekt vertuschen zu können. Sie sind überzeugt davon, dass andere nichts mitbekommen, dass auch für die Erwachsenen die Sucht unsichtbar ist.
«Mein Vater hat einmal fürchterlich auf meine Schwester eingeschlagen, als ich nach Hause kam. Als ich die Tür aufmachte, schrie meine Schwester ganz laut. Ich hab damals gedacht, die Leute hören das nicht, die merken das einfach nicht» (Martina, 25 Jahre).

Nele, die noch bei ihrer alkoholkranken Mutter lebt, hat dieses Verleugnen der Tatsachen vor sich selbst kurz und prägnant beschrieben:
«Wenn meine Mutter betrunken ist, dann sehe ich nicht, was ich sehe. Scheuklappen aufsetzen» (Nele, 25 Jahre).

Kinder von Alkoholikern wollen nicht sehen, dass Mutter trinkt, sie vermeiden, darüber zu reden, und lügen lieber, als zuzugeben, dass Vater Alkoholiker ist. Gibt es eine Erklärung dafür?
Alkoholismus in der Familie verlangt ein bestimmtes Rollenverhalten, ein Skript, das dem Alkoholiker bzw. der Sucht dient und das für alle Familienmitglieder zwingende Vorgaben enthält. Die wichtigste Verhaltensvorschrift gilt für alle in der Familie: das Verleugnen des Alkoholismus und seiner Folgen. Da kann kein Kind ausscheren, es muss seinen Part übernehmen.
Kinder haben keine Wahl, sie müssen sich ihrer Familie anpassen, sie müssen in dem kranken Familiensystem leben. Daher müssen sie in gleicher Weise wie ihre Eltern handeln, die das Suchtproblem und alle damit zusammenhängenden Ereignisse verschweigen, verdrängen und verleugnen.
Dieses Verhalten isoliert sie, gerade auch in der Familie, jedes Kind steht ganz für sich allein. Kinder in Suchtfamilien können immer nur vermuten, ob das, was sie sehen, denken und fühlen, mit der Wirklichkeit übereinstimmt. Um die häufig widersprüchlichen Verhaltensweisen und Aussagen der Eltern einordnen zu können, sind sie ganz auf sich angewiesen. Ein Kind kann sich mit keinem in der Familie austauschen – versucht es das, erlebt es nur, dass seine Wahrnehmungen von denen der Erwachsenen abweichen. Es riskiert, als dumm, frech oder verrückt abgestempelt zu werden, wenn es sich auf seine Augen und Ohren verlässt und nachfragt, ob die Erwachsenen nicht dasselbe gehört und gesehen haben. Und ‹natürlich› holt es sich auch keinen Rat bei anderen Menschen außerhalb der Familie. Das Tabu wirkt.
Der Prozess, in dem ein Kind schweigen, verdrängen und leugnen lernt, braucht viele Schleifen, in denen sich das Verhalten wiederholt, bis man nur noch mit dem immer gleichen Muster auf Situationen reagiert, bis die ‹Gehirnwäsche› funktioniert. Kinder aus Suchtfamilien denken dann:
‹Andere Leute hören nichts, wenn ich’s ihnen nicht sage. Andere Leute sehen nichts, wenn ich’s ihnen nicht zeige. Auch ich sehe nichts mehr, weil ich nicht mehr sehen will, was da ist.›
 
Ein falscher Glaube an eine falsche Realität, wie bei des Kaisers neuen Kleidern! In dem Märchen waren nur die Erwachsenen blind, das Kind sah noch die nackte Wirklichkeit. In der Alkoholikerfamilie lernen die Kinder ihre Lektion schon früh und gründlich, leider so gründlich, dass sie das Verhaltensmuster Nicht sehen, was da ist = Verleugnen der Realität mit ins Erwachsenenleben hinübernehmen und auf andere Erfahrungsbereiche übertragen.
Die Schäden, die Kinder durch den inneren Zwang zur Geheimhaltung nehmen, werden erst später deutlich erlebt. Auch als Erwachsene haben Kinder von Alkoholikern Schwierigkeiten zu sehen, was da ist.
Im Folgenden berichten Erwachsene Kinder über ihre oft mangelnde Fähigkeit zu wissen, wann sie richtig handeln, ob reden über den Alkoholismus der Mutter nicht doch Verrat ist, ob sie es jemals schaffen werden, ehrlich mit sich selbst umzugehen.
«Ich bin eigentlich sehr wahrheitsliebend, ich bemühe mich auch darum. Doch mir ist aufgefallen, dass ich oft bei Kleinigkeiten gelogen habe. Etwa so, ob ich auch den und den Film gesehen habe, da sag ich ja, obwohl das nicht stimmt und obwohl das doch völlig egal ist, ob ich den gesehen habe oder nicht. Ich möchte das ändern, aber es geschieht oft völlig von allein, es rutscht mir so raus.
Meine größte Lüge vor mir selbst war, dass ich mir bis vor kurzem einfach nicht eingestanden habe, dass meine Mutter medikamentenabhängig war. Ich ging immer das Medikament besorgen, und ich musste mir immer die Kommentare von Arzt und Apothekerin anhören. Ich habe mich auch damals geschämt, es war sehr unangenehm. Aber obwohl ich wusste, dass da irgendwas nicht stimmte, hab ich’s nicht in mein Bewusstsein kommen lassen. Erst als sie im Fernsehen den Namen des Medikaments nannten: Polamidon, da wusste ich’s. Sie ist abhängig. Ich hab’s eigentlich immer gewusst» (Gisela, 44 Jahre).

«Als ich vor einem Jahr mit einem Mann zusammen war, hat es mich tierisch aufgeregt, dass er sich abends immer so viel Bier reingezogen hat. Dann hab ich schließlich erzählt, von wegen meiner Mutter, dass die eben Alkoholikerin wäre und ich deswegen nicht akzeptieren könnte, wenn er jeden Abend zwei Liter Bier trinkt. Im Sommer danach war unsere Beziehung zu Ende. Da dachte ich, oh, das war vielleicht nicht gut, dass du ihm das erzählt hast. Da hast du einen Fehler gemacht. Und ich hab mir die Frage gestellt, hat er nun mich verletzt oder hab ich durch das Erzählen meine Mutter verletzt.
Das handelt ja zum Teil von mir, aber zum großen Teil auch von Mutter, sodass ich sie auf eine Art damit verraten habe. Habe ich überhaupt das Recht, irgendjemand zu sagen, was los ist mit ihr?» (Thea, 18 Jahre)

«Aber bei uns wurde sowieso viel gelogen. Bei uns war Wahrheit nicht unbedingt das, was gehört werden wollte.
Mit der Wahrheit so leichtfertig umgehen, das ist das Schlimmste bei der ganzen Sache. Weil das Kind lernt, keine Wahrheit zu kennen. Es gibt ja gar keine. Was ist wahr? – Das, was der andere hören möchte. Dann besteht ja noch die Schwierigkeit, was du im Augenblick als Wahrheit verkünden sollst. Die Wahrheit ist z.B. für deine Mutter bestimmt, die aber Vater nicht diese Wahrheit sagen wird.
Ich glaube, dass ich dieses Taktieren mit Wahrheiten als Verhaltensmuster gelernt habe und es auch heute noch anwende, wenn ich nicht aufpasse. Manchmal weiß ich gar nicht, was ist denn nun wahr. Die Leute unterscheiden ja zwischen Tricksen, Krücken und Notlügen. Selbst diese Abstufungen kann ich in meinem jetzigen Leben nicht mehr akzeptieren. Weil ich gesehen hab, wo’s hinführt, wenn ich anfange, an dem vorbeizudenken, was wirklich ist, oder wenn ich für jemanden gezielt etwas sage. Du lavierst dich so da durch irgendwie.
Ich hab versucht, mich ständig anzupassen, abzuschotten, rauszuhalten, wenn’s ging. Das ist auf die Dauer unbekömmlich. Ich hab ja heute noch Schwierigkeiten, von dem Muster runterzukommen. Ich muss gefallen. Das kann ich ja. Das hab ich ja gelernt, nur, was bringt mir das?» (Herma, 40 Jahre)
«Ich
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