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Stoffkundebroschiire - Coca und Kokain

GESCHICHTE

In den frithen Hochkulturen Stidamerikas wurde die Coca-Pflanze von Priestern und Schamanen
in Zusammenhang mit religiosen Handlungen und Heilpraktiken verwendet. Coca ist dort auch
heute noch nicht nur als Stimulantium von Bedeutung, sondern findet auch in vielen Bereichen
des Heilwesens seine Anwendung, vor allem in jenen Regionen, in denen eine schulmedizinische
Versorgung nicht gewihrleistet ist.

Schon zu Zeiten der Eroberung eines groflen Teils Stidamerikas fiir das spanische Konigreich
wurde Coca von einer breiteren Bevolkerungsschicht konsumiert und war nunmehr nicht nur
privilegierten Gruppen der Gesellschaft vorbehalten. Die Spanier fanden diese Sitte also weit
verbreitet und griffen ein, als sie auch die erstaunliche Wirkung beobachteten; die katholische
Kirche dchtete Coca als Teufelswerk. Das Verbot konnte aber nicht aufrechterhalten werden. Im
Gegenteil wurde sogar unter herrschaftlicher Aufsicht der Anbau intensiviert, da man nur durch
Coca in der Lage war, den Mangel an Giite und Quantitét der Nahrung auszugleichen und die
Arbeitskraft der versklavten Bevolkerung zu steigern. Ab dem 18. Jahrhundert wurde das
Staatsmonopol fiir Coca aufgegeben, private Unternehmungen besorgten nun den Anbau.

Durch den Kolonialismus war Coca im 15. und 16. Jahrhundert nur eine von vielen Drogen, die
Europa erreichte, und ihr wurde weniger Aufmerksamkeit als dem Tabak, Tee, Kaffee oder
Opium geschenkt. Es herrschte auch keine Klarheit dariiber, ob die der Coca zugeschriebene
Wirkung nicht bloBe Einbildung war, da die Blétter nach der langen Seereise kaum noch
Wirkstoffe enthielten. Erst 1750 wurden Coca- Pflanzen untersucht und als Erythroxylum coca
und Erythroxylum novogranatense klassifiziert (nur diese beiden Arten werden auch kultiviert),
die zur Familie der Erythroxylazeen gehoren, zu der mehr als 250 Arten gerechnet werden. Die
Gattung Erythroxylum ist die einzige natiirliche Quelle des Alkaloids Kokain und verwandter
Verbindungen. Die Erythroxylum novogranatense ist wegen der Fiille an Aromastoffen begehrt.
Coca-Blitter dieser Art, denen das Alkaloid Kokain entzogen wurde, werden bei der Herstellung
von Coca-Cola verwendet. Ab 1780 wurde Coca dann fiir Européer interessanter, da festgestellt
wurde, dass die Wirkungskraft nicht nur fiir Sidamerikaner gilt. Coca-Blitter sollten auch ein
fester Bestandteil von Schiffsvorridten werden. So fiihrte das zunehmende Interesse zur weiteren
Erforschungen der Pflanze. 1860 wurde dann erstmals das Hauptalkaloid der Pflanze isoliert und
Kokain genannt. Die Wirksamkeit von Coca bei der Behandlung von Zahnschmerzen,
Verdauungsstorungen und Neurasthenie ("Ubererregbarkeit") gaben den Auftakt zur Anwendung
als Heilmittel. Eine Zubereitung aus Cocablitterextrakt und Wein wurde nicht nur zu einem
beliebten Getrink, sondern auch eine hiufig genutzte Medizin. In den USA gewannen Coca und
Kokain um 1860 immer grof3ere Popularitit als Heilmittel und Stimulantium, was durch bekannte
Personlichkeiten und Berichte der medizinischen Presse gefordert wurde. Dort und in Europa
beschrieben Publikationen auch die erfolgreiche Anwendung in der Heilung
Morphiumabhingiger. Nach 1880 wurde damit begonnen, Kokain als Betdubungsmittel
einzusetzen, bei der ortlichen Betdubung und vor allem bei Augenoperationen.

Nach dem ersten Weltkrieg, in den 20er Jahren, kam es zu einer ersten Kokainwelle in
Deutschland. Schitzungen iiber die Zahl derer, die Kokain konsumierten - beliebt war
insbesondere das Schnupfen -, gehen von mehreren Tausend GebraucherInnen aus, zum grof3ten
Teil Kiinstler, Menschen der Boheme oder der begiiterten Halbwelt. Das damals noch wenig
bekannte Kokain wurde nach Kriegsende an Stral3enecken, in Nachtcafes und in anderen
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Spelunken angeboten und war schon nach kurzer Zeit unter der Bezeichnung Koks verbreitet.
Kokainkonsum galt als modern; er wurde zu einem beliebten Gegenstand der
Unterhaltungsliteratur und des Films. Auch Menschen der Oberschicht nahmen sich dieser Droge
an; sie machten sie zum Mittelpunkt von Parties, von regelrechten Kokainnéchten. Sportler,
Schauspieler, Artisten und Menschen, die Nachts arbeiteten (Kellner, Pagen, Portiers, Musiker,
Varietekiinstler) schnupften sie, um ihre Miidigkeit zu bekdmpfen und ihre Arbeitssituation besser
zu ertragen.

Doch der Konsum von Kokain in der Offentlichkeit wurde problematisiert. Mediziner
behaupteten, dass durch die Droge der Mensch moralisch verfalle, vor allem Frauen wiirde sie zu
sexuellen Entgleisungen verleiten; schlieBlich fehle den Konsumentlnnen jedes Gefiihl fiir
Ordnung. Kokain wurde illegalisiert, die Polizei griff verstirkt ein und der 'Kokainismus' ebbte
ab, bis die Droge in den 40er und 50er Jahren kaum noch eine Rolle spielte. Neben der
Illegalisierung war ein anderer Grund fiir den Riickgang des Kokaingebrauchs - insbesondere in
den 30er Jahren - die Entdeckung des billigeren Amphetamins als Stimulantium. Erst in den 70er
Jahren tauchte Kokain wieder auf, wurde in den 80er Jahren zur Modedroge finanziell
bessergestellter Kreise, der KiinstlerInnen, Intellektuellen, Yuppies und des "Rotlichtmilieus" und
behielt einen Marktvorteil als Beweis, sich etwas besseres als Amphetamin leisten zu konnen.

GEBRAUCH

Neben ihrem Gebrauch bei religiosen Handlungen wurde und wird die Coca als Genussmittel
benutzt. Sie kann auf verschiedenen Wegen appliziert werden: Kauen, Essen, Schnupfen - man
kann aber auch einen Tee daraus machen. Aber am héufigsten wird Coca gekaut, vor allem im
Anden-Hochland unter MinenarbeiterInnen, selten geschnupft; das Coca-Essen ist im Amazonas-
Tiefland die gebrduchlichste Form des Konsums.

Der Genuss bewirkt in der Regel eine Mobilisierung von Energiereserven, Verminderung des
Appetits, lokale Betdubung, Erhohung der Korpertemperatur, eine Verbesserung der Stimmung.
Coca ist gehaltvoll an Vitaminen und Spurenelementen. Auf ihrem Weg zum Kokainhydrochlorid
werden die Blitter durch Zugabe diverser Stoffe erst zur Kokapaste, danach zur Kokainbase. Die
Paste ist das erste (Zwischen-)Produkt und kommt in den Produktionsldndern als Bazuco auch auf
den Markt. Es wird gewohnlich durch Pfeifen geraucht, enthilt aber weitere basische Substanzen,
was den Konsum ungesund macht. Es ist billig und wie bei jedem Kokainderivat, das geraucht
wird, beschreiben die Konsumenten den Rausch als sehr kurz und sehr high. Aus den stddtischen
Lumpensammlern Lateinamerikas rekrutieren sich die User. Nun wird vom groten Teil der
Bevolkerung dort ihre Gepflogenheit als Signal, des Lebens iiberdriissig zu sein, verstanden, was
den Raum fiir wirtschaftliche Interessengruppen verschiedener Provenienzen schafft,
Todesschwadronen mit ihrer Exekution zu beauftragen. Bazuco-Konsumenten sind eine
Hauptgruppe der Opfer der makaberen "sozialen Sduberungen" z.B. in Kolumbien.
Kokainhydrochlorid hingegen, das hierzulande handelsiibliche Pulver, wird gewo6hnlich
geschnupft, seltener injiziert, gegessen oder auf andere Schleimhéute aufgetragen.
Zusammenhinge seines Gebrauchs sind geselliges Beisammensein, Steigerung der
Arbeitsleistung, Stimmungsaufhellung und sexuelle Stimulation. Als Effekte, die beim Konsum
erlebt werden konnen, wurden Euphorie, verminderte Miidigkeit, Appetitverlust, Redseligkeit,
angenehme Wunschbilder und Gedankenreichtum verzeichnet. An negativen psychischen
Begleiterscheinungen wurden Unruhe, Angstlichkeit, iibersteigerte Erregbarkeit, Gereiztheit und
Paranoia beschrieben. Psychotische Zustinde treten in seltenen Fillen bei intensivem Konsum ein
und sind - wie die erwiinschte Kokainwirkung selbst - fast ausnahmslos von kurzer Dauer. Wie
z.B. ladeniibliche Appetitziigler hat die Einnahme von Kokain einen blutdruck- und
herzrhythmussteigernden Effekt - bei médBiger Dosis in weit weniger dramatischem Ausmal als es
bei sportlicher oder sexueller Betitigung der Fall ist. Hohere Dosen (mehrere Gramm pro Tag)



bergen jedoch hohere Risiken. Herzblutgefd3e konnen kaputt gehen, Herzanfiélle und -attacken
konnen die Folge sein. Individuelle physiologische Besonderheiten - man gedenke der Tausenden
Todesfille, die aufgrund von Uberempfindlichkeit gegen Insulin, Benlos, ASS, Paracetamol,
Digitalisglykosiden u.a.m. sich ereignen ein - konnen selbstverstindlich auch bei Einnahme dieser
Droge todliche Folgen zeitigen. Diese Quote ist aber auch hier marginal. (1)

Negative Auswirkungen dauerhaften Konsums konnen durch das Sniefen allerdings chronischer
Schnupfen, Geschwiirbildung und Eiterung der Nasenscheidewand sein. Uberhaupt sind die heute
verbreiteten Konsumformen Ursache manchen vermeidbaren Ubels. Ahnlich wie beim Heroin
werden von verelendeten Gebrauchern Konsumformen unter dem Gesichtspunkt der
wirkungsmiBigen Mobilisierung eines moglichst groen Teils der teuer bezahlten Stoffmenge
gewihlt. Hinzu kommen dann noch Sekundirfolgen dieser Konsumweisen durch ihre staatliche
Verwehrung: So entsteht vor allem durchs "Needle Sharing" das Risiko gegenseitiger Ansteckung
mit HIV oder Hepatitis.

Will der Konsument Kokain rauchen und hat Kokainpulver (Kokainhydrochlorid) als
Ausgangsstoff, wird er - nur wenn er reichlich hiervon hat - das Pulver in eine locker gestopfte,
filterlose Zigarette (Cocarette) aufziehen und rauchen. Im iiblichen Falle wihlt er die Methode des
Freebasing, die weitaus wirksamer ist, da eben prinzipiell nur basische Substanzen in der Lunge
effizient genutzt werden. Hierbei wird der Schnee zuniéchst in Wasser gelost, mit etwas fliissiger
Base (Ammoniaklosung, Atznatron oder Backpulver (Natriumhydrogencarbonat) versetzt und
sanft erwirmt. Als Ergebnis hat der Kokain ist, wenn er geniigend Base zugesetzt hat, nach
diesem Schritt bereits die freie Kokainbase geldst vorliegen. Um sie in reiner Form zu schopfen,
setzt er darauthin ein Losungsmittel zu. Gewdhnlich nimmt er Ather oder Benzol (beide wirklich
leicht entflammbar/explosiv, giftig und schwer zu bekommen (2)). Er gibt das nun zweiphasige
Gemisch in seinen Perkolator (oben offener, unten mit Ablassrohr und Hahn versehener
Glaszylinder), um die Phasen voneinander zu trennen. Okonomisch rational gewinnt er aus der
Interessanten der beiden das Losungsmittel, das sich unter Normalbedingungen schnell
verfliichtigt, unter Zuhilfenahme der iiblichen Mittel zuriick. Muss er/sie aber nicht. Es bleibt so
oder so Cocainum basicum anhydricum domesticum zuriick, kleine Kristalle, die in Pfeifen
geraucht werden. Es wirkt so intensiv wie kurz. Diese Methode ist seit langem bekannt und die
Herstellungsprozedur wird gewohnlich von Endkonsumenten durchgefiihrt - von denen sich nicht
wenige selbst in die Luft jagen.

Mitte der 80er kam in den USA Crack in Mode. Hier wird das Kokainhydrochlorid schon von den
Héndlern aufgebrochen und in "rock"- Form, als "Stein" verkauft. Die gleiche Prozedur wie beim
Freebasing wird zunichst angewandt, doch auf das Losungsmittel, die Reinigung, wird
arbeitsreduzierender- und risikominimierenderweise verzichtet. Nach dem Erhitzen des mit
Wasser und oben genannten Basen vermengten Kokainhydrochlorids wird die Losung abgekiihlt,
woraufhin das Cocainum basicum o6lteppichdhnlich ausfillt. Es wird mit Nadeln rausgefischt, oder
man seiht die Suppe durch einen geeigneten Filter ab. Crack (3) ist also Fast-Food-Freebase, das
in der BRD auch als "Gossenkokain" bekannt ist. In der Praxis unterscheidet sich der eingeatmete
Rauch in seiner stofflichen Zusammensetzung aber nicht bedenklich vom reinen Freebaserauch.
(4) Das hellgriuliche Crack selbst enthilt blol weniger Kokainmasse, was wegen der geringen
Menge, die zur wirksamen Dosis im Falle gerauchten Kokains vonnéten ist, kein
Vermarktungsproblem darstellt. Dadurch wurde die Moglichkeit des Kokainkonsums fiir die
armen Schichten in den "south-centrals" dieser Welt erst wirklich. Ein Portion kostet nicht mehr
als $ 5.

Nicht selten wird auch ein Cocktail mit Heroin gemischt, "Speedball" genannt, der geraucht,
geschnupft oder in Form einer wisserigen Losung gespritzt werden kann. Wird der Cocktail noch
durch LSD erweitert, erhélt man den "Frisco Speedball”, der meist injiziert wird. Mitte der 80er
machte auch die sogenannte "space-base" Furore. Es handelt sich um Crack-rocks, die zusétzlich
mit PCP (5), LSD, Heroin und anderen Drogen, von denen man sich versprach, das Kokain-High



zu verldngern, versetzt waren. Haufig wird zum Kokain auch Alkohol beikonsumiert, was
objektiv die Gefahren von Gesundheitsschdden erhoht und subjektiv den Rausch verstéirkt. Zur
konkreten Wahrnehmung der psychischen Wirkungen ist hier natiirlich genauso wenig eine
allgemeingiiltige Aussage moglich, wie diese bei anderen Drogen gemacht werden kann. Einen
Konsumenten der Crack-PCP-Kombi aus Miami zu Rate gezogen, erhalten wir aber eine schone
Impression: "Two or three good doses of space-base and 'schizo-city here I come!". It's wild,
absolutely wild, and you can 't get it out of hand. You just can 't do it all the time or you 'll fry
your brains."

SAFER USE

Die jeweilige Konsumform ist auch Determinante der Gefahr: Irgendwann ist jede
Nasenscheidewand aufgekokst, jede Arterie briichig und sind alle Einstichmoglichkeiten vernutzt.
Ein Folgeproblem des raschen Anflutens des Wirkstoffes mit gigantischem Kick, das sich beim
Rauchen und Injizieren ereignet, ist der schwer zu biandigende Drang zur Auffrischung danach.
Nicht alle Konsumenten erleben nach der Euphorie des Rausches auch die Dysphorie danach,
doch es handelt sich hierbei um ein verbreitetes Phanomen. Bei Rauch-/Spritzgelagen ist dabei
nicht das Problem, dass eine groflere Substanzgesamtmenge als z.B. beim Sniefgelage konsumiert
wiirde, sondern dass das schnelle Auf- und Abfluten der Kokainkonzentration im Hirn den
Neurotransmitterhaushalt tiefer zerriittet. Dies muss keine negativen Konsequenzen zeitigen, doch
erfahrungsgemil wird es jeder Intensiv-User irgendwann leid. Wenn es zu bunt wird, mal in
Urlaub fahren - diesmal vielleicht nicht nach Stidamerika. Eine physiologische Abhingigkeit,
vergleichbar der von Opiaten oder Alkohol, kann sich beim Kokain gleichwohl nicht einstellen.
Auch kann nicht die Rede davon sein, dass die Wahl der jeweiligen Applikationsform notwendig
ein intensives Konsummuster zur Folge habe. Ein Bruchteil aller Kokainprobierer erlebte je
Phasen intensiveren Konsums. Dieser Bruchteil reduziert seinen Konsum und steigt auf sanftere
Applikationsmethoden um, wenn korperliche Probleme auftreten. Oder man quittiert seinen
Konsum aufgrund finanziellen Ruins, der bei den heutigen Preisen schnell drohen kann.
SchlieBlich sollte man eingedenken, dass die Leistungsfihigkeit zwar real gesteigert ist, mehr
Korper dem Geist gehorcht, doch mit dem maximalen Ausschdpfen dieser Moglichkeit das Risiko
von Herzklabastern ungleich hoher ist; auch sonst ist es eher unangenehm, nach der Leistung
nicht fiinfminiitig, sondern halbstiindig mit einem Puls von 160 im Sessel zu hecheln.

MYTHENPRAVENTION

Die neuerliche Sympathie und Bonanza des Kokain hat weniger mit hochkonspirativen
Absprachen zwischen US-amerikanischer Cosa Nostra und kolumbianischen Gangsterbossen zu
tun, als mit kontinuierlich verschirften Bezugsbedingungen von Amphetamin und seinen
Freunden. Dem Rush in den USA gingen weiter Schldge gegen die illegale Umleitung des fiir
medizinische Zwecke produzierten Speeds voraus. Die Triger des akkommodierten und
aufstrebenden Leistungswillens, welche die 80er charakterisieren, verlangten formlich nach ihrem
Mittelchen, Tiefphasen zu iiberbriicken. Kokain leistet dies und ist mit einem Preis von 100 bis
250 DM pro Gramm im Endhandel zudem noch exklusiv.

Doch iiberall mythenumwobener als das Kokainhydrochlorid ist das Crack: Heute iiber einen
Crack-Stein gestolpert, wird die Mutter sofort siichtig, kloppt ihr im Mutterleib crackdeformiertes
Kind in die Tonne, um sich nun voll und ganz dem Morden zu widmen - so wollten es staatliche
Drogenzaren und massenmediale Reporter Mitte der 80er in jeder amerikanischen GrofBstadt
taglich beobachtet haben. Wo liegt der Anlaf} dieser willkiirlichen Stigmatisierung? Nun, Crack
hatte Pech. Gerade als die Substanz sich unter neuem Namen auf dem Markt starker Beliebtheit
erfreute, wurde "den Drogen" durch die US-Regierung der Krieg erklédrt. Von "neuen" Drogen auf



dem illegalen Markt wird durch die Biirger meist "noch Schlimmeres" erwartet. Es ldsst sich
zumal manche Schlagzeilen sicher stampfen, wenn es sich bei den Konsumenten um Angehorige
der metropolitanen Unterschicht handelt. Diese sozial Stigmatisierten haben im Kampf ums
Uberleben in der Regel die Freiheit, zwischen Mac Job und illegaler Vermdgensaneignung zu
wihlen. Die Kriminalititsrate stieg indes nicht besonders an, als Crack kam. Aber man hatte iiber
Crack mal wieder eine religiose Erkldarung herbeigeredet, warum nicht die kapitalistischen
Verhiltnisse die Menschen auf Kriminalitét bringen - die ja auch nichts weiter als eine
innerkapitalistische Setzung ist. Agens sei "die Droge", die die schwachen oder schlechten
Mitglieder der Gesellschaft zu Marionetten des Bosen mache. Das Kokainhydrochlorid schiitzte
seine gutsituierte Konsumentenschar indes vor solch maBloser Hetze. Unter breitester
Zustimmung wurden nun Gruppen siidamerikanischer Immigrantlnnen hoppsgenommen. Lénder
im Hinterhof an die Leine gelegt, deren Biirger in US-Augen Kokainproduktion angeblich
hauptsichlich toll finden, weil sie damit das amerikanische Volk vergiften. Kokainunternehmer in
Kolumbien wurden zu dem Zerrbild des Unmenschen, fiir das die Sowjetunion allen Reaganschen
Dementis zum Trotz ausgedient hatte.

From bench to bedside: Es folgte keine hohere Rate intensiver Crackkonsumenten als intensiver
Kokainkonsumenten auf den Erstkonsum. (6) Ja, die Fortsetzungsrate des Kokain-/Crackkonsums
erwies sich gar als geringer als bei den meisten anderen Drogen. (7) Fast miilig auch zu sagen,
dass von behaupteten Todesfdllen wegen Crackrauchens der grofBite Teil sich als anderer Ursachen
geschuldet erwiesen.

Auch beweisen seit den 60ern Naturwissenschaftler durch Tierversuche, in denen sich z.B. Affen
durch einen riicklings befestigten Apparat Kokain selbst injizieren konnen, dass Kokain erstens
korperlich abhingig mache und zweitens der Drang zur Suchtbefriedigung sogar so stark sei, dass
diese Affen sich nach kurzer Zeit todlich tiberdosieren. Es sticht bei diesen Versuchen die
Tristesse der Umgebung ins Auge, in der Affen sich durch Injektionen Abwechslung verschaffen
miissen: Teilweise hungrig, einzeln in kleine Kéfige gesperrt und nur iiber diese Moglichkeit zum
Spielen verfiigend, wiirden die Tiere wohl auch Arsen sich solange applizieren, bis der Tod sie
ereilte. Sobald das Setting aufgelockert wird, andere Betitigungsmoglichkeiten offen stehen, setzt
denn auch das skandalisierte Phinomen aus - und die ohnehin kaum plausibel beweiskriftige
Analogisierung von Mensch und Tier erweist sich als Dummbheit oder Betrug.

Der letzte Schrei sind Crack-Babys. Kinder von Miittern, die wihrend der Schwangerschaft Crack
rauchen, sollen physisch und psychisch deformiert und "siichtig" zur Welt kommen. Diese
Vorurteile sind medienkreiert. Kein Verlangen nach Kokain konnte bei unter solchen
Bedingungen Neugeborenen ausgemacht werden. Untersuchungen ergaben, dass anders als z.B.
bei Ratten die menschliche Plazenta die Menge aktiven Kokains durch Metabolisierung
minimiert. In hohen Dosen reduziert Kokain/Crack den Blutstrom von der Mutter zum Fotus. Dies
fiihrt aber nicht zu Gefda3schiden beim Fotus. Schiadigungen des Fotus” ereignen sich in seltenen
Fillen eventuell an Harn- und Geschlechtsorganen. Doch auch der Ursprung dieser im Kokain-/
Crackkonsum muss ungesichert bleiben, da einem Konsum anderer Drogen wihrend der
Schwangerschaft nicht ausreichend nachgegangen wurde. (8) Wir wissen nicht viel iiber die
Interdependenz zwischen Kokain und dem Gehirn des Sduglings, doch erscheint hiermit befassten
Forschern die Wahrscheinlichkeit cardiovascularer oder zentralnervaler Schiden gering. Es wird
gemeinhin angenommen, dass das zentrale Nervensystem des Kindes sensibler sei als das
Erwachsener. Doch es ist genauso gut moglich, dass gegenteiliges beim Kokain der Fall ist.
Einige Drogen sind fiir den Sédugling schidlicher als fiir Erwachsene, bei anderen ist dies
umgekehrt. Wir wollen nicht ausschliefen, dass Kokain/Crack irgendein Risiko fiir den Fotus
darstellt, aber die hohere Zahl kriminalisierter Gebraucher von Crack als von Kokainhydrochlorid
erklért sich einzig als der ihrer unterprivilegierten sozialen Situation. Und auch
Schwangerschaftsrisiken sind unter Slumbedingungen hoher als au3erhalb.



LITERATUR

Wer deutschsprachiges braucht, findet in "Drogen und Drogenpolitik" (op. cit.) Gutes. Auch A.
Seidenberg 1991: "Kokain: Ansichten aus Ziirich", in 'Alkohol und Drogen' 15, 97-112 hat zur
Relevanz der verschiedenen Konsumformen einiges geschrieben. Wer aber sich dem Englischen
offnet, dem tut sich ein weites Feld auf.

Zunichst viele aufschlussreiche (und in der Quintessenz dhnliche) Kokaingebrauchsstudien:
Bspw. P. Cohen: "Cocaine use in Amsterdam in Non-Deviant Subcultures" oder S. Mugford:
"Recreational Cocaine Use in Three Australian Cities", in “"Addiction Research™ , vol. 2, no. 1, S.
127ff. AuBBerdem D. Waldorf et al.: "Cocaine Changes. The Experience of Using and Quitting
Cocaine", Philadelphia, Temple University Press 1991. Das Beste zu Crack findet man vielleicht
im (evtl. noch unveroffentlichten) Text von J .P. Morgan/L. Zimmer: "The Social Pharmacology
of Smokable Cocaine: Not All It' s Cracked Up To Be", in: C. Reinarman/H. Levine (eds.): 'Crack
In Context: Demon Drugs And Social Justice', New York, Basic Books (s. FuBnote 1). Lesenswert
sind hierzu auch: C.A. Snyder et al.: "Crack-smoke is a respirable aerosol of cocaine base" in
'Pharmakological Biochemical Behaviour', 29: 93-95 und J .A. Inciardi: "Beyond Cocaine:
Basuco, crack and other coca products”, in 'Contemporary Drug Problems', vol.14, no.3, S. 461ff.
Der Okonom P. Reuter zeigt die Agonie der Kokainprohibition einerseits mit: "A Simple
Economic Model Of Cocaine Production" (kostenlos Doc.no.: RP-191), andererseits mit "Sealing
the Borders - The Effects of Increased Military Participation in Drug Interdiction" (R- 3594-
USDP) auf. Zur Struktur und zu den Bedingungen des Kokainhandels heute hat Ciro Krauthausen
ein gutes Buch geschrieben: "Moderne Gewalten", Campus 1997.

1 Zur detaillierten Kritik regierungsamtlicher Todeszahlen im Koksbereich siehe Morgan/Zimmer
(op.cit.; auch in unserem Reader "Drogen-Genuss-Politik" enthalten).

2 In den USA hat eine weite Paraphernalia- und Sekundirindustrie diesen Markt
konsumentenfreundlich erschlossen. In den Niederlanden waren diese Utensilien in Headshops
vor einigen Jahren noch weiter verbreitet als heute.

3 Neuartig war in den 80ern real nur die ErschlieBung neuer Mirkte, die beispiellose Hatz der
Medien und der staatlichen Administrationen auf die Substanz ? als wie der Name. Nach
verbreiteter Ansicht stand das "crackling", das Knistern der verbrennenden Kristalle bei der
Namensgebung Pate, nicht das Aufbrechen des Kokainsalzes.

4 vergl. Morgan/Zimmer (in der Literaturangabe).

5 Phencyclidin. Bekanntestes Derivat ist Ketamin, mit dem momentan Schlagzeilen geschrieben
werden. Ist in der Wirkung dem LSD irgendwie verwandt. Der Antagonismus der gemeinen
Wahrnehmung von PCP und Ketamin ist in ihren sozialen Bedingungen (Droge der Armen oder
Droge der Reichen) und in ihrer Willkiir mit der tiber Kokain und Crack lustigerweise gute
Strecken analog. Zu PCP s. H. W. Feldman/ D. Waldorf: "Angel Dust in Four American Cities",
in: National Institut on Drug Abuse, Publ. Nr. (ADM) 81-1039, Rockville 1980.

6 s.: J.G. Bachman et al, 1991: Monitoring the Future: Questionnaire Responses from the Nation



High School Seniors, 1988, Ann Arbour, MI, USA: Institute for Social Research.

7 Solche Studien z.B. erarbeiteten B. Rosenstein et al 1990: Congenital renal abnormities in
infants with in utero cocaine exposure, in: Journal of Urology 144: 110-112.

8 Einer groBBeren NIDA Studie zufolge konsumierte lediglich einer von 35 Probanden, die es mal
ausprobieren oder gelegentlich nutzten, nach einiger Zeit tiglich Crack.



	Stoffkundebroschüre - Coca und Kokain

