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Geleitwort

The control of drugs under national and international conventions has become
one of the most destructive and impeding aspects of biomedical research.
Many so-called „illegal“ drugs were once medicines or at least investigational
medicinal drugs before they became banned in an attempt to reduce recreatio-
nal use. It is very doubtful if the bans have had any beneficial impact on
recreational use but they have seriously limited research because of the
enormous regulatory burdens that the illegal drug schedules put on resear-
chers.

I believe this is the worse censorship of research in the history of science
and one that has had enormous negative impact on millions of patients with
disorders ranging from addiction to cancer that could have been helped if the
rules were more rational. For these reasons I warmly welcome this new
handbook compiling the latest research and theories in drugs that does not
make a categorial difference between legal and illegalized drugs but treats
them all alike concerning their benefits and harms for individuals and societies.
Our recent experience in the UK shows that doing good science with such
drugs is a powerful way to rehabilitate them in the eyes of the scientific
community and then the general public. Surely it can only be a matter of time
before politicians and the international drug control authorities take note?

Prof. Dr. David Nutt
David Nutt is currently the Edmond J. Safra Professor of Neuropsychophar-
macology and director of the Neuropsychopharmacology Unit in the Division
of Brain Sciences at Imperial College London.
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Geleitwort

Die Geschichte der Erforschung psychoaktiver Substanzen hat in der Theo-
riebildung zu psychischen Erkrankungen lange Zeit eine bedeutende Rolle
gespielt. So wurden Konzepte wie die sogenannten „Ich-Störungen“ bei Psy-
chosen im Rahmen von Erfahrungen mit dem Konsum psychoaktiver Sub-
stanzen bereits vor hundert Jahren entwickelt. Von einigen Ausnahmen abge-
sehen ist aber in den letzten Jahrzehnten die Forschungsaktivität in diesem
Bereich weitgehend auf die Suchtmedizin beschränkt gewesen.

Von Heyden, Jungaberle und Majić füllen jetzt diese Lücke mit einem
Band, der die gesellschaftlichen und kulturellen Aspekte des Drogenkonsums
ebenso umfasst wie ihre rechtlichen, epidemiologischen und alltäglichen
Facetten des Gebrauchs. Zudem werden Prävention, neurobiologische Korre-
late und die Wirkungen der eigentlichen Substanzen selbst detailliert disku-
tiert.

Es ist den Autoren zu verdanken, jenseits von Dämonisierung und Verharm-
losung, Romantisierung und Banalisierung die vielfältigen sozialen Bedingun-
gen und Auswirkungen zu thematisieren, unter denen Drogenkonsum stattfindet
und auf die die dieser Konsum zurückwirkt. Der Band ist damit – wie in der
Einleitung versprochen – ein wesentlicher Schritt auf dem „Weg zu einer
Integrativen Drogenwissenschaft“.

Prof. Dr. med. Dr. phil. Andreas Heinz
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Teil I

Einleitung



Einführung: Auf dem Weg zu einer
transdisziplinären Drug Science

Henrik Jungaberle, Maximilian von Heyden und
Tomislav Majić

Zusammenfassung
Die Wissenschaft über psychoaktive Substan-
zen steht an einem Wendepunkt. Während in
anderen Forschungsgebieten fächerübergrei-
fende Institute und Zentren gebildet werden,
definiert sich ein großer Teil der aktuellen For-
schung zu Alkohol, Cannabis und anderen psy-
choaktiven Substanzen noch ausschließlich als
Wissenschaft von deren Schäden. Sie bleibt
meistens auf das Gebiet der Medizin, Psycho-
logie oder Pharmakologie beschränkt und ist
nicht selten normativ geprägt. Welche Argu-
mente sprechen für transdisziplinäre Ansätze
in der Wissenschaft über psychoaktive Sub-
stanzen.

Schlüsselwörter
Drug Science • Psychoaktive Substanzen •
Drogenforschung • Transdisziplinarität

Inhalt
1 Vorgehen bei der Edition des Handbuchs . . . . . . . 7

Literatur . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 7

Die Wissenschaft über psychoaktive Substanzen
steht an einem Wendepunkt. Während in anderen
Gebieten wie der Klimaforschung, der Molekular-
biologie, Anthropologie oder den Neurowissen-
schaften fächerübergreifende Institute und Zen-
tren gebildet werden (Bergmann und Schramm
2008; Bogner et al. 2010), definiert sich ein großer
Teil der aktuellen Forschung zu Alkohol, Canna-
bis und anderen psychoaktiven Substanzen noch
ausschließlich als Wissenschaft von deren Schä-
den. Sie bleibt meistens auf das Gebiet der Medi-
zin, Psychologie oder Pharmakologie beschränkt
und ist zu einem erheblichen Umfang normativ
geprägt.

Ob psychoaktive Substanzen als Drogen,
Rauschgifte, Entheogene, Suchtmittel, Betäu-
bungsmittel, Betäubungsgifte, Genussgifte oder
psychotrope Substanzen bezeichnet werden
macht einen Unterschied. In der verwendeten
Sprache spiegeln sich tief greifende Einstellungen
und Praktiken. Sie prägen eine am Defizitären und
an Pathologien orientierte Weltsicht und sind
zugleich Ausdruck unbewusst wirkender Menta-
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litäten. Deren Ursprung liegt beispielsweise in der
Leibverachtung theistischer Religionen, aber auch
in radikalen Forderungen der Aufklärung nach
einem ausschließlich rationalen Menschsein.

Wissenschaft ist dem Gebot der Reflexivität
verpflichtet. Sie möchte sich erkenntnistheoreti-
scher und sprachlicher Prämissen bewusst werden,
die ihren Gegenstand verzerren.Wir haben deshalb
den aus unserer Sicht neutralsten Begriff für den
Gegenstand dieses Handbuchs gewählt: psychoak-
tive Substanzen. Auch dieser wird zukünftig in
seinen Verwendungskontexten bestimmende Be-
deutungen und normative Tendenzen annehmen.
Diese sind dann zukünftig explizit zu machen. Er
scheint derzeit aber fast ohne pejorativen Beiklang
auszukommen.

Als psychoaktive Substanz lässt sich ein Wirk-
stoff (oder eine Wirkstoffmischung) definieren,
der auf pflanzlicher oder synthetischer Grundlage
vorliegt, einem Organismus von außen zugeführt
wird und dessen Wahrnehmung und Erleben
verändert. Infolgedessen kann es zusätzlich zu
einer Verhaltensänderung kommen. Eine solche
Wirkung kann unterschwellig sein oder die volle
Aufmerksamkeit eines Menschen beanspruchen.
Sie kann positiv erlebt werden, beispielsweise als
Inspiration, Entspannung, vertiefte Empathie oder
angenehme Stimmungsveränderung; die Effekte
können jedoch auch negativ erfahren werden,
etwa als Auftreten von Angst, Verzweiflung oder
als Verwirrtheitszustand. Als Folge von Intoxika-
tionen können sich auch Bewusstseinsstörungen,
Koma oder Todesfälle ereignen. Welche Art und
Färbung die Abweichungen vom mittleren Tages-
wachbewusstsein (Scharfetter 2008) annehmen,
hängt dabei nicht nur von der eingenommenen
Substanz und deren Dosierung ab, sondern auch
von der zu diesem Zeitpunkt bestehenden körper-
lichen und psychischen Situation der Konsumie-
renden (Set) sowie dem Einfluss der Umgebung
(Setting), in dem die Substanzen eingenommen
werden (Zinberg 1984).

Ein zweiter Aspekt mag hier als Beispiel die-
nen: Das Verständnis von „Rausch“ ist historisch
negativ geprägt (Jungaberle et al. 2017). Spätes-
tens seit dem Zeitalter der Aufklärung wird der
Rausch eher pathologisiert; philosophisch wird er
häufig als Täuschung, Illusion und Verwirrung

gedeutet. Man erkennt diese Beschränkungen
erst, wenn man den Begriff „Rausch“ durch
andere Begriffe ersetzt, die verschiedenartige
Abweichungen vom mittleren Tageswachbe-
wusstsein bezeichnen: Ekstase oder Enstase etwa,
Meditation, Trance oder verändertes Wachbe-
wusstsein (Fischer 1971; Vaitl 2012). Sofort än-
dert sich der Blickwinkel, neue Fragen tauchen
auf: Können solche Zustände auch einen Nutzen
oder eine Funktion haben?

Dieser Blickwinkel ist wissenschaftsgeschicht-
lich nicht neu. Bereits in den 1970er-Jahren hatte
etwa Roland Fischer (1971) mit seiner Kartografie
veränderter Bewusstseinszustände eine breite De-
batte über die Zusammenhänge, Einordnung und
Vergleichbarkeit solcher Phänomene ausgelöst
(Abb. 1). Diese vergleichende Forschung war
danach jedoch jahrzehntelang unterbrochen wor-
den und wird erst neuerdings wieder aufgenom-
men (vgl. Schmidt und Majić 2016).

Das vorliegende „Handbuch Psychoaktive Sub-
stanzen“ möchte einen Überblick geben über das
aktuelle Grundlagenwissen über psychoaktive
Substanzen und damit einen neuen, mehrdimensio-
nalenWeg gehen. Es soll das komplexeWirkungs-
gefüge zwischen Mensch und psychoaktiven Sub-
stanzen untersucht und veranschaulicht werden.
Aktuelle Entwicklungen wie das Erscheinen Neuer
Psychoaktiver Substanzen (NPS), kulturelle Hal-
tungen und politische Veränderungen in der Dro-
genpolitik der letzten Jahre werden ebenfalls
beleuchtet. Es geht darum, Chancen, Risiken und
gesellschaftliche Entwicklungen aus dem Blick-
winkel jener Disziplinen zu bilanzieren, die eine
Wissenschaft von den psychoaktiven Substanzen,
also Drug Science, ausmachen könnten (Abb. 2).

In Abhängigkeit von der jeweiligen Perspek-
tive sind verschiedene Aspekte von Drug Science
hervorzuheben. Insgesamt geht es uns darum,
über das disparate Nebeneinander der Einzeldiszi-
plinen hinauszukommen, die häufig unvermittelt
nebeneinanderstehen: Mediziner, Psychologen,
Suchttherapeuten, Pharmakologen und Neurowis-
senschaftler, Sozialwissenschaftler, (Sozial-) Päda-
gogen, Kriminologen, Juristen und Polizisten,
Philologen und Kulturwissenschaftler, Lehrer,
Journalisten und Politiker. Dabei tragen sie alle
etwas zur Aufklärung oder Lösung der Problem-
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lagen und ganz allgemein zur Kultur bei, die um
psychoaktive Substanzen herum entsteht.

Es finden sich unterschiedliche Grade von
Interdisziplinarität, Multidisziplinarität oder
Transdisziplinarität in den Kapiteln dieses Hand-
buchs. Als Herausgeber würden wir sagen: Das
Handbuch ist auf dem Weg zur Interdisziplinarität
und es gibt zahlreiche Impulse für die transdiszi-
plinäre Herangehensweise. Was aber bedeutet das?

In einer Lesart kann ein transdisziplinärer
Ansatz als methodisches Vorgehen verstanden
werden, bei dem das wissenschaftliche Wissen
und das praktische Wissen systematisch miteinan-
der verbunden werden (Bergmann und Schramm
2008). Dies schließt auch ein, dass nicht nur Fra-
gen aus dem manchmal selbstbezogenen, von
anderen Lebenswelten abgeschotteten Wissen-
schaftsdiskurs gestellt werden, sondern gerade

solche, die direkt die Praxis und gesellschaftliche
Realität betreffen. Um die richtigen Fragen zu
finden, wird in transdisziplinärer Absicht häufig
mit Menschen zusammengearbeitet, die selbst gar
nicht aus den Wissenschaften kommen, sondern
die lebensweltlichen Probleme „vor Ort“ kennen.

In einer zweiten Lesart meint Transdisziplinari-
tät die Kritik und (Selbst-)Reflexion wissenschaft-
lichen Arbeitens aus verschiedenen Blickwinkeln
heraus: Der Historiker ergänzt den Mediziner, der
Psychotherapeut befragt den Ökonomen – etwa
nach Nützlichkeit und Relevanz seiner Ergebnisse
für sein Handeln (Jaeger und Scheringer 1998).

Schließlich kannman eine transdisziplinäre Wis-
senschaft aber auch als stärkste Form der Integra-
tion von Einzelwissenschaften verstehen. In dieser
Sicht kommt nach dem noch relativ unbezogenen
multidisziplinären Nebeneinander das Arbeiten in
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interdisziplinären Fächerverbünden (Jungert et al.
2010). Letzteres zeichnet sich aus durch ein gemein-
sames Kriteriensystem und eine bereits erarbeitete
gemeinsame Basis an Begriffen und Methoden.

Ist Drug Science bereits soweit? Im seltensten
Fall. Als Feld steht hier noch viel begrifflich und
methodisch Ungeklärtes und Widersprüchliches
nebeneinander.

Es gibt zahlreicheWissensgebiete, in denen die
mangelnde Zusammenarbeit von Einzelwissen-
schaften einen großen Einfluss auf die Entwick-
lung der dort behandelten Fragen, auf die gewähl-
ten Methoden und damit die Ergebnisse hat. Mit
Sicherheit können wir davon ausgehen, dass dies
in der Drogenwissenschaft so ist. Es dauerte Jahr-
zehnte, bis eine Risikofolgenforschung zur inter-
nationalen Drogenpolitik der 1960er-Jahre ent-
stand (Csete et al. 2016). Und auch scheinbar
feststehende Prämissen wie die Aussage, dass
der Gebrauch von psychoaktiven Substanzen
immer Schädigungen auslöse, geraten heute ins
Wanken. Vielleicht sollte man wissenschaftlich
nicht einmal mehr von „Drogen“ sprechen, da

dieser Begriff irrational aufgeladen scheint und
normative Blindheit auslösen kann.

Um diesen Prozess der historischen Einord-
nung, der Selbstreflexion und des Ausgreifens
nach neuen Perspektiven zu unterstützen, haben
wir dieses Handbuch zusammengestellt. Den Her-
ausgebern ist bewusst, dass Inter- und Transdiszi-
plinarität häufig ein Lippenbekenntnis ist. Beide
sind anstrengend, zeitaufwändig und es ist schwer,
mit diesen Ansätzen ein persönliches Profil zu
erarbeiten, mit dem der Einzelwissenschaftler
akademisch Karriere machen kann – denn diese
erfolgt meist innerhalb der Einzeldisziplinen.
Gerade im Bereich der Drug Science erscheint es
den Herausgebern jedoch als dringend geboten,
diese Disziplinen miteinander ins Gespräch zu
bringen, denn es handelt sich um einen Gegen-
stand, der tief in verschiedene gesellschaftliche
Kontexte hineinragt und sich dabei oft im Verbor-
genen abspielt. Dies wird besonders deutlich an
der Vielfalt der Terminologien, die psychoaktive
Substanzen bezeichnen, aber auch in der sprach-
lichen Vielfalt in der Darstellung von subjektiven
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Erfahrungen in veränderten Bewusstseinszustän-
den. Damit handelt es sich nicht nur um Transfer-
leistungen zwischen verschiedenen Fachdiszipli-
nen, sondern auch um den Versuch, Subjektivität
wissenschaftlich kommunizierbar zu machen.

Deshalb treten wir dafür ein, Zentren und For-
schungsprogramme für Drug Science zu etablie-
ren, in denen das Überschreiten von Fachgrenzen
(Klein 1996) belohnt wird und Real Life Problems
im Mittelpunkt stehen dürfen. Der Drogenkon-
sumraum bedeutet etwas ganz anderes für eine
Kommune, die dadurch Leben erhalten, innere
Sicherheit verbessern und Infektionskrankheiten
eindämmen kann, als etwa für den abstrakten
moralisch-politischen Kurs einer Partei.

1 Vorgehen bei der Edition des
Handbuchs

Die erste Auflage dieses Handbuchs ist für uns
Herausgeber der Beginn und nicht Lösung der
Aufgaben, die wir Drug Science nennen. Viele
Probleme, die wir sehen, konnten im Buch noch
nicht gelöst werden: Es gibt beispielsweise klas-
sifikatorische Fragen bezüglich der Einordnung
verschiedener Substanzen. Und der ursprüngliche
Plan einer in Tiefe und Breite gehenden Bespre-
chung von Einzelsubstanzen musste aus Zeitgrün-
den aufgegeben werden, sodass bisher nur wenige
exemplarische Substanzen aufgenommen werden
konnten. Im Mittelpunkt standen eher Beiträge zu
Substanzklassen. Schließlich wäre es der Vollstän-
digkeit halber auch logisch, zu den psychoaktiven
Substanzen eine breite Zahl von Medikamenten zu
zählen, die vor allem in der Psychiatrie eingesetzt
werden, also beispielsweise die Gruppe der Anti-
depressiva oder Antipsychotika. Denn auch diese
Substanzen sind psychoaktiv in dem Sinn, dass sie
Wahrnehmung und Erleben verändern und – in
dessen Folge – auch das Verhalten. Der Umfang
des Bandes und die Tatsache, dass diese Substan-
zen in vielen anderen Publikationen in größerer
Tiefe behandelt werden, haben uns hier ökonomi-
sche Grenzen ziehen lassen.

Die Aufnahme von Beiträgen zur psychedeli-
schen Medizin spiegelt nicht nur die wissen-

schaftlichen Interessen der Herausgeber wider.
Dieses aktuell auflebende Gebiet ist beispiel-
haft für eine mehrdimensionale Sichtweise auf
psychoaktive Substanzen und trägt zu einer
fundierten Diskussion über neue Paradigmen in
der Behandlung psychiatrischer Patienten, beim
Neuroenhancement oder Fragen des sozialen
Wertewandels bei.

Der Review-Prozess für die einzelnen Beiträge
wurde so gestaltet, dass stets einer, meist zwei der
Herausgeber plus ein Fachwissenschaftler die ein-
gehenden Aufsätze kommentiert haben. Gele-
gentlich baten wir Autoren des Handbuches
selbst, ein solches Review anderer Beiträge zu
unterstützen (beispielsweise bei den pharmakolo-
gischen Artikeln). Auf umfassendes Gendern
haben wir aus Gründen der Lesbarkeit verzichtet,
einzelne Autoren haben dies aber durchgeführt.

Wir wünschen Freude bei der Mehrung
wissenschaftlicher Einsichten, produktive Irrita-
tion im Sinne eines vertieften Kontakts mit der
Wirklichkeit und praktische Erkenntnisse bei dem
Umgang mit den Herausforderungen und Chan-
cen, die diese Substanzen an den Einzelnen und an
die Gesellschaft stellen.
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Teil II

Geschichte, Gesellschaft und Kultur



Doppelte Kulturgeschichte des
Rauschs

Ein Trick der Vernunft

Robert Feustel

Zusammenfassung
Rausch gilt als existenzielle Erfahrung, deren
Geschichte so alt ist wie jene der Menschheit
selbst. Es stimmt zwar, dass der Konsum von
Alkohol und anderen Drogen auf die eine oder
andere Weise immer schon stattgefunden hat;
entsprechende Erfahrungen allerdings als
Rausch zu deuten, ist eine Erfindung jüngeren
Datums. Erst mit der Aufklärung entwickelt
sich ein Denken des Rauschs als Gegenspieler
der Vernunft. Der Beitrag beschreibt die Kul-
turgeschichte des Rauschs auf zwei Ebenen:
Einerseits analysiert er die erkenntnistheoreti-
schen Bedingungen, deren es bedarf, um
„Rausch“ denken zu können. Andererseits
stellt er Passagen der Rauschgeschichte vor
und kartografiert grob die sehr unterschiedli-
chen Versuche, einen komplexen und vielge-
staltigen Bewusstseinszustand zu verstehen.

Schlüsselwörter
Rausch • Kulturgeschichte • Drogen • Sucht •
Rauschgift • Drogenerfahrung • Psychoaktive
Substanzen
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1 Klassische Erzählungen zum
Rausch

Üblicherweise gilt: Rausch ist menschlich.
„Schon in der Steinzeit“, eröffnet der Wikipedia-
Artikel zum Schlagwort Rausch den Abschnitt
„Kulturgeschichte“, „wurde [. . .] Alkohol in
Form von Met und einer Art Bier gebraut“ (Wiki-
pedia 2015). Will heißen: So lange es Menschen
gibt, seien Rauschzustände Teil des individuellen
und sozialen Lebens. Rausch gleicht also einer
anthropologischen Konstante, einem Fixpunkt,
der zwar unterschiedlich bewertet und gedeutet
wurde, selbst jedoch eine Art invariablen Kern
zu haben scheint. Von dieser Markierung ausge-
hend, wurde häufig versucht, dem Rausch eine
mehr oder weniger konsistente Definition zuzu-
schreiben.

Es gibt jedoch fast unzählige Versuche seiner
Aufarbeitung, Kontextualisierung und Interpreta-
tion. Medizinisch wird er gegenwärtig häufig als
pathologisch beschrieben und direkt an ein Dro-
genproblem gebunden. Rausch schädige den Ver-
stand, verursache soziale Kosten und befördere
Suchtkrankheiten. „Drugs harm society in several
ways [. . .], through the various effects of intoxi-
cation“, heißt es beispielsweise in der medizini-
schen Fachzeitschrift The Lancet. „Drugs that
lead to intense intoxication are associated with
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huge costs in terms of accidental damage to the
user, to others, and to property“ (Nutt et al. 2007,
S. 1048). Die semantische Verkettung ist offen-
sichtlich: drugs – harm – intoxication – (huge)
costs – damage. In dieser Lesart sind Rauschzu-
stände eindeutig kodiert und tragen zur Schadens-
bilanz einzelner Drogen erheblich bei. Tabak
beispielsweise macht laut dieser Studie zwar
abhängig, aber „[it] was [. . .] distinctly lower for
social harms, because it scored low on intoxica-
tion“ (ebd., S. 1051). Weitläufiger interpretiert:
Rauschzustände selbst sind vor allem sozial
schädlich – ein Umstand, der schwer wiegt bei
der Bewertung von Drogen.

In anderen medizinischen Annäherungen wird
Rausch als „akute Intoxikation mit bewusstseins-
beeinflussenden Drogen“ verhandelt. „Mit dem
Grad der Intoxikation [ist eine] zunehmende
Bewusstseinseinengung“ zu beobachten (Zetkin
und Schaldach 1999, S. 1692). Die Weltgesund-
heitsorganisation (WHO) stellt schließlich fest,
ein „akuter Rausch“ (was auch immer „akut“ in
diesem Zusammenhang heißen soll; oder anders:
Was genau wäre ein „chronischer“ Rausch?) sei
ein „Zustandsbild nach Aufnahme einer psycho-
tropen Substanzmit Störungen von Bewusstseins-
lage, kognitiven Fähigkeiten, Wahrnehmung,
Affekt und Verhalten oder anderer psychophysio-
logischer Funktionen und Reaktionen. Die Stö-
rungen stehen in einem direkten Zusammenhang
mit den akuten pharmakologischen Wirkungen
der Substanz“ (WHO 2011, F19.0, Hervorhe-
bung. des Autors). Für den meinungsbildende
Mainstream der Medizin scheint die Sache also
völlig klar: Rausch ist eine mehr oder minder
gefährliche Störung.

Für den „Bewusstseinsforscher“ und Psycho-
pharmakologen Ronald Siegel stellt sich die
Sache anders dar: „Das Verlangen nach Rausch
ist genauso wenig anormal wie das Verlangen
nach Liebe, sozialer Anerkennung, aufregenden
Erlebnissen, Macht oder jeder beliebiger anderer
erworbenen Motivation. [. . .] Der vierte Trieb,
das Verlangen nach Rausch, kann ebenso wenig
wie Sex, Hunger und Durst jemals unterdrückt
werden“ (Siegel 1995, S. 214; vgl. auch Weil
1972 und McKenna 1999). In dieser Deutung
ist Rausch nicht Störendes, und die moderne

Medizin habe mit ihrer instrumentellen Vernunft
den Kern der Sache verpasst. Während Siegel die
ontologische (bzw. biologische) Wahrheit des
Rauschs stark macht und als nicht hintergehbar
skizziert, verstehen Árpád von Klimó und Malte
Rolf (2006, S. 13) Rausch als „Bewusstseinser-
lebnis und Erfahrung von Grenzüberschreitung
und Transzendenz, in der sich Emotionen verdich-
ten und Gefühlslagen radikalisieren.“ Rausch
ist weder Trieb noch Störung, sondern Intensität
und Emotion. Im Brockhaus (1972, S. 466)
schließlich wird Rausch als „aufs höchste gestei-
gerter, meist als beglückend erlebter emotionaler
Zustand“ beschrieben. Es ließen sich unschwer
zahlreiche weitere, sehr unterschiedliche Definiti-
onsversuche finden. Hier ist er Indikator für „social
harms“, dort taucht er vollständig naturalisiert als
„vierter Trieb“ auf; als medizinische Definition
steht er für die gestörte Einengung, an anderer
Stelle für die Erweiterung des Bewusstseins.

Der Islamwissenschaftler und Drogenforscher
Rudolf Gelpke geht noch einen Schritt weiter und
fährt der nüchternen Wissenschaft in die Parade,
also dem Impuls, Rausch sachlich zu fassen. Er
vermutet, dass selbst beim Versuch, Rausch wis-
senschaftlich zu entschlüsseln, verkappte Dichter
am Werk sind, die den Vorteil genießen, mit
„Diplomatenpässen“ bestückt und damit nicht im
Fokus der rauschfeindlichen Verbotspolitik der
Gegenwart jene Territorien erobern zu können,
die allen anderen vorenthalten bleiben. „[D]ie
Dichter“ leben – „incognito – als Forscher“ weiter
(Gelpke 2008, S. 69), und forschendes Schreiben
über Drogen bzw. Rausch sei heimliche Prosa, weil
anders dem Gegenstand sowieso nicht beizukom-
men sei. Das hieße aber, alles Wissen über Rausch
als Literatur zu verkaufen und anzunehmen, man
kenne bereits des Pudels Kern (sein irrationales,
unvernünftiges und bisweilen erhellendes Wesen),
der nur literarisch also assoziativ und verspielt
zu fassen sei. Zudem würde der Hinweis auf den
unhintergehbar literarischenCharakter vonRausch-
diskursen dazu führen, die vehement geführten
politischen, philosophischen und wissenschaftli-
chen Debatten zum Thema rundweg als fehlgelei-
tete Spekulationen zu interpretieren, die sich leider
nicht im Klaren seien, dass sie über eine eigentlich
ästhetische Angelegenheit reden.
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Kultursoziologisch war lange die These pro-
minent, der „Prozess der Zivilisation“ (Norbert
Elias) habe schrittweise das Licht der Vernunft
gebracht und das Affektive und Rauschhafte
auf die Wechselbank platziert. Was bedeutet,
dass es nur mehr gelegentlich zum Einsatz
kommt. Auf der Bühne dieser Ordnung werden
dann, so scheint es, alle weiteren Akte gespielt
bzw. alle Debatten geführt. Während die einen ein
„Recht auf Rausch“ einfordern u. a. Siegel 1995
und McKenna 1999, bedienen andere mitunter
gewagte Metaphern, um die Gefahren desselben
Zustands zu beschwören.

Das Spektrum dieser Debatten reicht schließlich
von „holy“ bis „evil“; von Helmut Kohls viel zitier-
ter Vision einer Gesellschaft, „die Rausch einmal
genauso ächtet wieKannibalismus“ (vgl. Baumgärt-
ner 1997, S. 9), bis zur Idee, Drogenrausch sei die
Geburtsstunde jeden (menschlichen) Denkens und
Bewusstseins und zum Überleben bzw. zur Ent-
wicklung der Spezies unverzichtbar (vgl. McKenna
1999). Kurz: Rausch ist ein begrifflich und politisch
umkämpftes Ding, das es durchaus wert ist, sachlich
betrachtet und analysiert zu werden.

So vielgestaltig die Positionen auch sind, so
umkämpft das Thema auch sein mag, dennoch gibt
es eine Klammer, die das moderne Denken von
Drogenerfahrungen als Rausch zusammenhält.
Immer wieder wird Rausch als Herausforderung
der Vernunft verhandelt, als ihr buchstäbliches
Gegenüber. Der Rausch ist – egal ob als Störung,
Trieb, geistiger Kannibalismus, als Erweiterung,
Einengung oder Öffnung des Bewusstseins –
immer das Andere des sachlichen, vernünftigen
oder logischen Denkens. Rausch und Ratio (oder
Vernunft) sind Gegenspieler, die sich wechselseitig
herausfordern. Entweder versucht das Denken den
Rausch zu begreifen (und scheitert), oder der
Rausch will das Denken erklären (und scheitert
genauso). Rauscherfahrungen werden etwa seit
dem frühen 19. Jahrhundert immer wieder die
Eigenschaft zugeschrieben, abseitige, nicht ver-
nünftige und dennoch wertvolle Erkenntnisse oder
Einsichten zu liefern. Sie zeigen vermeintlich
etwas jenseits der Vernunft und eröffnen auf ver-
schiedene Weise den Raum, um das Denken zu
denken. Rauschdebatten beinhalten also eine
Selbstbespiegelung des Denkens.

So einfach und einleuchtend diese Gegenüber-
stellung von Rationalität hier und Rausch dort ist,
so schwer lässt sie sich begründen. Im Folgenden
wird der Versuch unternommen, den Dualismus
von Rausch und Ratio zu unterlaufen und darauf
zu verweisen, dass die Unterscheidung selbst
bereits den vernünftigen Gedanken dieser Dif-
ferenzierung voraussetzt. Wann immer der Rausch
als Gegenspieler oder Herausforderung für Ver-
nunft gedacht wird, hat ein Trick der Vernunft
bereits sein Werk getan und die beiden scheinbar
gegensätzlichen Kategorien erfunden. Spätestens
mit dem Versuch, der „Erfahrung“ (Derrida 1998,
S. 255) ein sprachliches Gewand überzuwerfen, sie
in Worte zu kleiden, sind Vernunft und Rationalität
auf die eine oder andere Weise am Werk: Kein
sinnvoller Satz ohne Syntax und Semantik – auch
nicht auf Drogen. Der vermeintlich authentische
und wahre Rausch wurde, anders formuliert, also
immer schon mit den sprachlichen Mitteln der Ver-
nunft erschaffen. Die Schwachstellen eines solchen
Arguments sind freilich die Begriffe Rationalität
und Vernunft, die – ihrer Historizität und philoso-
phischen Komplexität entkleidet – zurückbleiben.
Jede Form sinnstiftender Kommunikation, jede
Form des Sprechens, so eine mögliche Annähe-
rung, unternimmt zumindest den Versuch, rational
und vernünftig, weil nachvollziehbar und verständ-
lich zu sein (zum Verhältnis von Vernunft und
Unvernunft im Sprechen siehe vor allem Derrida
2006).

Aus zwei Blickrichtungen soll auf den nächs-
ten Seiten der Dualismus von Rausch und Ratio
unterlaufen werden. Zunächst folgt ein erkennt-
nistheoretisches Argument, bevor verschiedene
kulturgeschichtliche Versionen, mit Drogenerfah-
rungen umzugehen und sie als Rausch zu rationa-
lisieren, im historischen Kontrast gegeneinander
gestellt werden.

2 Rausch als Trick der Vernunft

Einstweilen drängt sich also ein methodisches,
erkenntnistheoretisches oder wenn man so will
logisches Problem auf. Am Rausch haftete
kulturgeschichtlich, wie bereits erwähnt, nicht
selten das Versprechen, die sprachlich vermittelte,
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symbolische Ebene, das instabile Netz sprachli-
cher Zeichen, letztlich die Domäne der klassische
Rationalität zu durchbrechen und etwas jenseits
dieser unvollständigen, wandelbaren Ordnung
ins Bewusstsein zu rufen. Jenseits pathologisie-
render Engstirnigkeit, Rausch schlicht als Störung
zu disqualifizieren, gilt er mitunter als jenes „tro-
janische Pferd, mit dem die Vernunft (im allge-
meinen) nicht fertig würde“ (Derrida 2006,
S. 61). Er hebelt die Vernunft aus und untergräbt
ihre Autorität. Anders als der Wahnsinn jedoch,
der zumeist im „Monolog der Vernunft“ über
ihn, also in einer „Sprache der Psychiatrie“
zutage tritt (Foucault 1969, S. 8), hat der Rausch
selbst eine Sprache bzw. viele geschwätzige
Stimmen. Unzählige Prosastücke, theoretische
Reflexionen und philosophische Argumentatio-
nen reiben sich am Thema. Über Rausch zu spre-
chen, heißt also zunächst nicht, eine (unmögli-
che) „Archäologie [des] Schweigens“ zu versuchen
(ebd.), wie es Michel Foucault für den Wahnsinn
versuchte.

Dennoch verweist jedes Sprechen (oder
Schreiben) über Rausch – ob er sich als dionysi-
sche Bedingung der Kunstproduktion (Friedrich
Nietzsche), als pharmakologische Überschrei-
tung, exzentrische Erfahrung eines politischen
Kollektivs oder pathologischer Zustand entfaltet –
auf einen konstitutivenWiderspruch. Wann immer
vom Rausch gesprochen werden soll, wann immer
entsprechende Beschreibungen den Horizont je
individueller Erfahrungen verlassen und zum
Gegenstand gesellschaftlicher Debatten werden,
also zum Gegenstand der Sprache, schleicht sich
die Vernunft des Schreibens oder Sprechens ein.
Der Versuch, Sinn und Bedeutung des Rauschs
einzukreisen oder zu fixieren, heißt, ihm (sprachli-
chen) Sinn angedeihen zu lassen. Das Sprechen
über Rausch ist, anders formuliert, immer schon
ein Stück weit vernünftig oder rational, weil man
im Moment der Versprachlichung „bereits zum
Feind und auf die Seite der Ordnung übergetreten
[ist,] selbst wenn man in der Ordnung sich gegen
die Ordnung auflehnt und sie in ihrem Ursprung in
Frage stellt“ (Derrida 2006, S. 61). Kurz: Entweder
Rausch eine basale Erfahrung, über die sich
schlechterdings nichts sagen lässt (außer, dass es
eine Erfahrung irgendeiner Art war). Oder die Ver-

nunft des Sprechens ist immer schon beteiligt,
wenn derselbe Zustand mit Bedeutung versehen
werden soll. Wenn also vom Rausch als reale
Erfahrung bzw. als Erfahrung des Realen die Rede
ist, wird vermutlich „niemals zu erklären [sein],
was wirklich geschah“ (Thompson 2005/1971,
S. 84). Also hat die Vernunft selbst – oder mindes-
tens das versuchsweise vernünftige Sprechen –
getrickst und ihr Anderes ins Werk gesetzt. Der
Rausch ist letztlich eine Erfindung der Vernunft,
die erst mit dem Begriff Form annimmt, und damit
deutlich jünger ist, als etwa der Wikipedia-Artikel
nahelegt. Darauf wird zurückzukommen sein.

Das heißt freilich nicht, dass Drogen eigentlich
nichts machen und alles nur ein Verwirrspiel eines
irritierten und eingebildeten Verstands ist. Es
wäre töricht, den Umstand zu leugnen, dass
bestimmte Veränderungen im Metabolismus den
Wahrnehmungsapparat und die Ich-Funktionen
durcheinanderwirbeln und eine mehr oder weni-
ger deutliche Veränderung auslösen. Wenn aller-
dings deren Bedeutung nicht ein für alle Mal
festgenagelt werden kann, mehr noch: wenn die
Sprache entweder rationalisiert oder versagt,
bleibt nur ein viel allgemeineres Phänomen. „Ich
finde kein besseres Wort als Erfahrung“, schreibt
Jacques Derrida, eine Erfahrung „im Sinne einer
Reise, die die Grenze passiert.“ Eine Erfahrung als
„Beziehung zum Anderen und die Öffnung
gegenüber der Welt im allgemeinen“ (Derrida
1998, S. 255). Das ist vergleichsweise un-
spezifisch und lässt nur die leere Hülle einer
Drogenerfahrung stabil, einer in gewisser Weise
natürlichen Veränderung, die allerdings noch
nichts bedeuten will. Der Rest sind Vexierspiele
der Vernunft, die das Auge positioniert und die an
sich bedeutungslose Drogenerfahrung als Rausch
hervorbringt.

So beschaut wird die eigenwillige Verbindung
zweier vermeintlicher Gegenspieler lesbar: Immer
dann, wenn zunächst im Wortsinn bedeutungslo-
sen Drogenerfahrungen ein sprachliches Gewand
umgehängt werden soll, wenn sie als Rausch in
Erscheinung treten. Die uferlosen und teils
furiosen Debatten zum Rausch und seinen philo-
sophischen oder politischen, künstlerischen oder
psychologischen Bedeutungen sind davon gezeich-
net, dass eine singuläre, vorsprachliche Erfahrung
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schwerlich nur in Worte zu gießen ist. Selbst jene
Autoren, die ihn hochleben lassen, gestehen dies
mehr oder weniger offen zu. „Alles, wasman schul-
meisternd darüber vorgebracht, spricht an der Sache
[dem Rausch] vorbei“, schreibt Ludwig Klages
(1922, S. 50) Anfang des 20. Jahrhunderts mit
Blick auf romantischeDebatten zumRausch. „Aber
das sindWorte Mann! Und man konnte das nicht in
Worte packen“, versucht TomWolf den zum Schei-
tern verurteilten Versuch, vom LSD getragene
Sit-Inns und ihre „intersubjektiven“ Momente der
„All-Einheit“ sprachlich einzuholen (Wolf 2009/
1968, S. 180). Auch Timothy Leary, der wohl das
deutlichste und vielleicht ideologisch eindring-
lichste Rauschkonzept zu vermarkten versuchte,
kommt nicht umhin einzugestehen, dass es letztlich
unmöglich sei, Rauscherfahrungen „in Worten zu
beschreiben (die immer lügen)“ (Alpert und Leary
1972, S. 11). Dr. Duke schließlich, die autobiogra-
fische Romanfigur aus Hunter S. Thompsons Fear
and Loathing in Las Vegas, schnallt sich einen extra
zu diesem Zweck angeschafften „hochempfindli-
chen Kassettenrekorder“ um den Bauch, um den
Rauschzustand aufzuzeichnen, weil er sich der
Erinnerung und dem Verstand entziehen könnte.
Er vermutet, dass im Gedächtnis allenfalls grobe
Spuren haften bleiben. Als der Rausch, hervorgeru-
fen durch verschiedene Substanzen, restlos die
Oberhand gewinnt, rauscht auch das Tape und hin-
terlässt keine sinnvollen Informationen, wie der
Lektor des Buchs (im Text selbst) bemerkt. Wenn
der Rausch regiert, bleibt nur Rauschen, und jedes
nachvollziehbare Sprechen verstummt.

Es ist also wenig zielführend, den Rausch an
sich und seine Einsichten zu debattieren, weil er
als „the unspoken thing“ das buchstäblich
„unfassbar Reale“ aufruft (vgl. Sarasin 2003,
S. 123), an dem jede Übersetzung in zwangsläu-
fig intersubjektive Sprache in letzter Instanz
scheitert. „Man kann“, schreibt Bernhard Siegert
(2006, S. 48), „das Reale nicht wissen, man kann
immer nur wissen, was bereits Diskurs ist.“
Anders formuliert und auf den Gegenstand der
Verhandlung angewendet: Drogenerfahrungen
kommen immer erst zum Vorschein, wenn das
Symbolische (und damit nicht zuletzt die Ver-
nunft) sie zeichnet. Und das geschieht seit
etwa zwei Jahrhunderten zumeist in Form des

Rauschs. Alles andere ist Schweigen, Stammeln
oder Lallen.

Es mag befremdlich und etwas dröge erschei-
nen, dem Rausch an sich ausweichen zu wollen,
um unüberwindliche Verständnisbarrieren zu um-
gehen – vor allem weil Rausch seit etwa zwei
Jahrhunderten ein notorisch wiederkehrendes
Thema ist. Und es bleibt ein „schwer zu bemeis-
ternde[s] Gefühl, irgendwie einen Verlust erlitten
zu haben [. . .]. Dafür [gibt es] kein[en] Trost, au-
ßer der hilflos aufschiebenden Geste, daß man
sich dann schon in etwa auf dem richtigen Weg
befindet“ (Schindler 1992, S. 152).

Auch die wissenschaftliche oder theoretische
Reflexion des Rauschs und seiner gesellschaftli-
chen oder politischen Rolle läuft gegen die glei-
che Mauer. Wenn Sprache erst den nichtsprachli-
chen Dingen Bedeutung verleiht, hat sie
konstruktive Kräfte und erschafft Rauscherfah-
rungen und ihre Bedeutung erst, statt sie nur
(mangelhaft) abzubilden oder einzufangen. Das
heißt freilich nicht, dass über Rausch nichts Sinn-
volles zu sagen wäre. Nur die Frage der Perspek-
tive stellt sich auf andere Weise: Weder scheint es
sonderlich ergiebig, Rausch als das grundsätzlich
Andere der Vernunft zu fassen (weil dann nicht
viel mehr als seine Existenz zu konstatieren wäre),
noch führt es weiter, Rausch völlig – etwa medi-
zinisch oder soziologisch – zu operationalisieren,
da entsprechende Erfahrungen dann funktionali-
siert, ihrer Widerspenstigkeit und ihrer je indivi-
duellen Realität beraubt wären. Zwischen diesen
Polen jedoch ist viel Platz. Geschwätzige Rausch-
diskurse erzählen vielleicht nicht die Wahrheit
individueller oder kollektiver Rauscherfahrungen,
weil sie (bzw. die Sprache selbst) dies nicht leisten
können. Die Versuche, Rausch zu symbolisieren,
spiegeln jedoch den Spielraum, den epistemi-
schen Rahmen, innerhalb dessen auf sehr unter-
schiedliche Weise über Dinge gesprochen werden
kann, die prinzipiell „off the record“ sind, „das
heißt außerhalb einer Aufzeichnung, außerhalb
des Archivs“ (Derrida 1996, S. 28). In anderen
Worten: Die verschiedenen Versuche, Rauscher-
fahrungen in ein sprachliches Gewand zu hüllen,
das heißt sie ein Stück weit zu rationalisieren,
verraten einiges über den Stand der Dinge, über
Selbst- und Gesellschaftskonzepte und über
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politische Verhältnisse. Sie skizzieren quasi neben-
bei und vielleicht eher unabsichtlich den Bauplan
des Wissens und legen Zeugnis davon ab, wie und
wo die Grenze zwischen Rationalität und Unver-
nunft, zwischen Kultur und Natur gezogen wird –
und wie das sprechende Subjekt sich selbst gewahr
zu werden versucht. Sie verweisen auf Wissens-
ordnungen und ihre Grenzen, auf Sinn und Sinn-
zusammenbrüche. Der Rausch verliert also seinen
geschichtslosen Kern und erliegt der „Unerbitt-
lichkeit der Historizität“ (Brieler 2001). Eine
Kulturgeschichte des Rauschs ist also eine seiner
verschiedenen Erfindungen.

3 Passagen der Rauschgeschichte

Wenn die Frage also nicht mehr lautet „Was ist
der Rausch eigentlich?“, sondern „Wie wird eine
unbestimmte Drogenerfahrung mit Bedeutung
versehen?“, dann befinden wir uns im Theater
menschengemachter Geschichte, deren Szenen
am Begriff, an der sprachlichen Verarbeitung des
Realen hängen. Der Ausgangspunkt des Rausch-
begriffs liegt im mittelhochdeutschen rûsch, das
zwei Kernbedeutungen hat. Einerseits verweist es
auf ein Rauschen der Blätter, des Wasserfalls oder
des Windes, also auf eine indifferente akustische
Wahrnehmung, wie sie bis in die Gegenwart im
Begriff des Rauschens eingeschrieben ist. „[S]o
des Geklimpers viel-verworrner Töne Rausch.
Das Ohr verwirrend, schlimmer noch den innern
Sinn“ (Goethe 1833, S. 245). Andererseits meint
rûsch auch eine „rauschende bewegung“ bzw.
einen ungestümen „anlauf“ oder „angriff“
(Grimm und Grimm 1893, Bd. 14, S. 303; vgl.
auch Lexer 1978, S. 174). Es bezeichnet also ein
Bewegungselement und konturiert es als unge-
stüm und planlos. Oder es wird, wie bei Johann
Geiler von Kaysersberg, als Stil der Kriegsfüh-
rung mit wenig taktischem Gespür verwendet:
„wir Tütschen spilen kein ander spil dann der
offnen rausch, darum so ligen wir dick under, es
weisz jederman unsern anschlag in dem krieg“
(v. Kayserberg, zitiert in Grimm und Grimm
1893, Bd. 14, S. 303). Seit dem frühen 16.
Jahrhundert macht wohl ein nicht überlieferter

Trinkerwitz die Runde, „der die zahllosen abstu-
fenden bezeichnungen für zustände der trunken-
heit im deutschen geschaffen hat, sei es, dasz
sie an das rauschen im kopfe anknüpft, das sich
in gewissen vorgerückten stunden einzustellen
pflegt, oder an die geräuschvolle lustigkeit der
zecher“ (ebd., vgl. auch Kiesel und Kluwe
1999). Beide Kernbedeutungen des mittelhoch-
deutschen rûsch lassen sich auf die Zecher im
Wirtshaus applizieren, etwa auf den Lärm ange-
trunkener Menschen, die im Überschwang des
Alkohols durcheinanderreden und, etwas distan-
ziert betrachtet, ein rauschendes, indifferentes
Geplapper hinterlassen, oder auf die Koordinati-
onsprobleme, die Met und Branntwein verursa-
chen und den Heimweg beschwerlich, unkontrol-
liert und bisweilen stürmisch aussehen lassen.
Was auch immer die Pointe dieses Witzes war,
welche konkrete Situation die Sinnverschiebung
des Rauschbegriffs im Einzelnen bewirkt haben
mag: Seit dem 16. Jahrhundert wird Rausch mit
Trunkenheit in Verbindung gebracht. Von nun an
kann ein „leichter, schwerer, derber, dichter,
dicker, guter, starker [. . .] rausch“ die Oberhand
gewinnen (Grimm 1893, Bd. 14, S. 303).

Weitergehende, tiefere oder doppelbödige
Codierungen liegen allerdings nicht im Bedeu-
tungshorizont des Begriffs (vgl. Feustel 2013,
Kap. 1). Der Rausch der frühen Neuzeit bzw. der
Renaissance ist keiner, der direkt mit dem
Bewusstsein, egal ob in Form seiner Einengung,
Entwicklung oder Erweiterung, zu tun hätte. Er
beeinträchtigt die Sinnesorgane. Mehr nicht.
Mit anderen Worten: Vom frühen 16. bis in die
Mitte des 18. Jahrhunderts findet sich ein Rausch-
begriff (und damit eine Erfahrungswelt), der im
Unterschied zur modernen Lesart zwei Lücken
hat. Zum einen besteht keine semantische Ver-
knüpfung zu Opiaten, zu Kräutern oder Säften
mit – wie es später heißen wird – halluzinogenen
oder allgemeiner psychoaktiven Wirkungen,
obwohl ein reichhaltiges Wissen von Stoffen,
Tinkturen und Effekten die Kräuterbücher der
Zeit füllen (vgl. u. a. Jay 2011). Zum anderen
fehlt dem Rauschbegriff jene Dimension, die auf
einen lesbaren geistigen Zustand verweist; auf
eine Erzählung, deren Inhalt von Belang wäre.
Rausch bezeichnet in diesem Zeitraum also keine
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