Zeitschrift: DrogenMagazin : Zeitschrift fir Suchtfragen
Herausgeber: Verein DrogenMagazin

Band: 16 (1990)

Heft: 1

Artikel: Langfristiger Verzicht auf illegale Suchtmittel
Autor: [s.n]

DOl: https://doi.org/10.5169/seals-801319

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 22.03.2026

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-801319
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

METHADONBERICHT'89

Langfristiger Verzicht auf

illegale Suchtmittel

Mit gelockerten Bestim-
mungen {iber die Abgabe

des Suchtmittelersatzstoffes

Methadon soll nicht zuletzt
das Risikoverhalten

bei der Weitergabe der HIV-
Infektion vermindert werden.

Der soeben erschienene
iiberarbeitete Methadon-

bericht 1989 der Eidg.
Betdubungsmittel-

kommission stiitzt sich dabei

auf den Gedanken eines
langfristigen Verzichtes auf
illegale Suchtmittel.

REDAKTION

Die zweite, vollstindig iiberarbeitete
Auflage des Methadonberichtes 1984
war bereits fiir Ende Mérz 1988 erwartet
worden. Trotz Verspétung soll er Licht
auf die Frage werfen, ob eine liberalere
Haltung bei der Abgabe des Heroiner-
satzes hilft, die Ausbreitung der HIV-In-
fektion und schliesslich von Aids einzu-
ddmmen.

dernisse” wahr. Obwohl die Abgabe von
Methadon keine Abstinenzbehandlung
ist, “strebt die methadonunterstiitzte Be-
handlung langfristig einen Verzicht auf
illegale Suchtmittel an”. Neueste Er-
kenntnis der Kommission ist aber, dass
die Abgabe auch dann legitimiert ist,
wenn eine vollige Opiatabstinenz nicht
erreicht werden kann.

HIV: Keine Illusionen

Die Fachleute der Kommission geben
sich keinen Illusionen hin: Ohne qualifi-
zierte Begleitbetreuung konne das Risi-
koverhalten beziiglich der Weitergabe
der HIV-Infektion nicht eingeschrénkt
werden. Untersuchungen haben
schliesslich gezeigt, dass Methadonbe-
ziigerinnen und -beziiger den Gesund-
heitszustand sowie das Sucht- und So-
zialverhalten im Rahmen eines thera-
peutischen Methadonprogrammes am
ehesten in den Griff bekommen haben.
DieIndikation soll deshalb, so empfiehlt
die Kommission, von Aerztinnen und
Aerzten gestellt werden, die iiber Erfah-
rung mit Heroinabhéngigen, Abstinenz-
und Methadonbehandlungen verfiigen.
Als Voraussetzungen fiir die Langzei-
tindikation erachtet die Kommission
“zweifelsfrei festgestellte Opiatabhin-
gigkeit wihrend mindestens zwei bis
drei Jahren”, zwei vorausgegangene,
ernsthafte Versuche einer Abstinenzbe-
handlung sowie ein Mindestalter von 20
Jahren als notwendig.

Endstation Suchtfreiheit?

Richtlinien schliessen viele aus

Die Ersatzbehandlung von Gebrauche-
rinnen und Gebrauchern illegaler Sucht-
mittel, insbesondere von Heroin, mit
Methadon stiitzt sich nach wie vor auf
den Gedanken der Resozialisierung.
Methadon nimmt, so wird im neuesten-
Bericht festgehalten, “sowohl die medi-
zinischen Behandlungsbediirfnisse wie
die sozialen und rehabilitativen Erfor-
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Diese Richtlinien fiir die Indikation
diirften nur einen Teil von Opiatabhéng-
igen einschliessen. Bereits das Minde-
stalter stellt viele Gebraucherinnen und
Gebraucher “in den Regen”, da erfah-
rungsgemass Sucht oft lange vor Errei-
chen des Erwachsenenalters “einsetzt”.
Die Voraussetzung von zwei fehlge-
schlagenen Abstinenzbehandlungen

diirfte als Bedingung ebenso problema-
tisch sein, da sich Abhiingige immer
weniger fiir solche Behandlungen er-
wirmen konnen. Doch nach wie vor
setzt die Kommission darauf, dass “die
Behandlung der Drogenabhingigkeit
wie auch die Verhiitung der HIV-Ueber-
tragung bei Drogenabhéngigen in erster
Linie mit Konzepten der Suchtfreiheit
zu erreichen sei”.

Kantone bestimmen selbst

Letztlich bestimmen jedoch die Kanto-
ne selbst, wie sie die Abgabe organisie-
ren und wer bezugsberechtigt ist. Die
interkantonalen Unterschiede klaffen
denn auch stark auseinander: Wihrend
im Kanton Ziirich jede im Kanton nie-
dergelassene Aerztin oder jeder Arzt mit
einer Behandlung beginnen darf, gelten
beispielsweise im Kanton Appenzell-
Ausserrhoden, wo vor kurzem die Aerz-
te noch “plastiksackweise” Medika-
mente an Fixerinnen und Fixer abgege-
ben hatten, recht harte Bestimmungen.
In Luzern kann nur das “Drop-in” Me-
thadon verordnen, eingenommen wird
es in verschiedenen Apotheken, in selte-
nen Fillen bei einem Arzt. Immer be-
gleitet eine ambulante, sozial- und psy-
chotherapeutisch aufgebaute Therapie
die Abgabe.

Euphorie hat abgenommen

Nach wie vor erachten Fachleute Metha-
don nicht als geeignetes Mittel zur Ein-
dimmung der HIV-Infektion. Es ist ih-
rer Ansicht nach auch nicht Aufgabe der
Aerzteschaft, Abhingige umfassend zu
betreuen. Das dusserst liberale “Ziircher
Modell” wird von den eigenen Fachleu-
ten heute nicht mehr so euphorisch ver-
teidigt. “Das Verflixte am Ganzen ist, -
dass Methadon zur Aidsbekimpfung
nicht die richtige Schiene sein wird”,
wirft Werner Joachim Fuchs, Oberarzt
an der psychiatrischen Universitétskli-



nik des Kanton Ziirich, ein. Zusammen
mit einer psycho-sozialen Behandlung
diirften jedoch die Ergebnisse einmal
“nicht schlecht” ausfallen. Liberaler
zeigen sich auch die Kantonsirzte.
Waihrend in Graubiinden - nach langem
Ringen allerdings - eine restriktive Me-
thadonabgabe iiberhaupt eingefiihrt
worden ist, gehen die Basler, Aargauer,
Berner oder die Luzerner etwas freiziigi-
ger mit den Bestimmungen um. In Basel
haben gewisse Aerzte eine Bewilligung,
Methadon verschreiben zu konnen. In
Bern l4uft die Abklidrung entweder iiber
die Poliklinik, den Sozial-Psychiatri-
schen Dienst oder iiber verschiedene
Psychiater. |
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Andre Stucki " Sucht Sucht Sinn"
Pluto Verlag 5704 Egliswil

Nach wie vor ist die Suchtproblematik
von grosster Aktualitdt, allein schon
durch die Tatsache, dass ein wachsender
Teil der Bevolkerung tagtiglich ein
Suchtmittel braucht.

Sucht ist kein unabénderliches Schick-
sal. Es gibt Moglichkeiten, die Abhén-
gigkeit von Suchtmitteln zu iiberwin-
den. Das Buch “Sucht Sucht Sinn”, ein
Arbeitsbericht der integrativen Sucht-
therapie, zeigt Wege auf, welche auch in
scheinbar “aussichtslosen Situationen”
den Aufbau einer gesunden, lebensbeja-
henden Perspektive ermoglichen. Aus
der Praxis geschrieben, bietet es eine
Fiille von hilfreichen Konzepten und
Hinweisen fiir den Umgang mit Sucht
und vermittelt einen Einblick in die zeit-
gemadsse Therapie mit Abhéngigen.
Das Buchistin einerklaren Sprache ver-
fasst. Anhand von konkreten Konfliktsi-
tuationen und Fallbeispielen wird auf
die Arbeit mit Suchtkranken eingegan-
gen, insbesondere auf das im Institut fiir
Sozialtherapie in Egliswil/AG seit zehn

Jahren erfolgreich angewandte Modell
der integrativen Sozialtherapie.
Aufgegriffen werden Themen wie “Um-
gang mit destruktivem Verhalten” und
“Macht und Ohnmacht der Therapeu-
ten”. Das Buch geht auf gesellschaftspo-
litische Hintergriinde der Sucht ein und
behandelt Fragen der Finanzierung ei-
ner Therapie, sowie sozialversiche-
rungsrechtliche (?) Aspekte. Der Autor
ist Psychotherapeut, Leiter einer Klinik
fiir Suchtkranke. Er arbeitete mehrere
Jahre in einer Arbeitsgemeinschaft im
Bereich Psychosomatik und ist in der
Aus- und Weiterbildung im psychoso-
zialen Bereich titig.

Das Buch richtet sich an Betroffene,
Eltern, Lehrer, Erzieher, Therapeuten
und an alle, die an einer bewussteren

Auseinandersetzung mit der Suchtpro-,

blematik interessiert sind. ’
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Rufer in der Wiiste: Irrsinn
Psychiatrie

Der Ziircher Psychiater und Psychothe-
rapeut Marc Rufer tritt mit seinem Buch
der konventionellen Psychiatrie entge-
gen. Der Vorwurf, zusammengefasst
und etwas iiberspitzt: Psychiatrie erst
macht “verriickt” - etwa indem sie nor-
male, gesunde Reaktionen auf ungesun-
de Verhéltnisse fiir krank erklart und
damit Verwirrung erst erzeugt. Rufer
kniipft dabei in mancher Hinsicht an der

geistigen Tradition der Antipsychiatrie
aus den siebziger Jahren an. In einem be-
sonderen Abschnitt geht er auf die Pro-
blematik der illegalen Drogen ein: das
Heroinproblem etwa, so Rufer, werde
hochgespielt, die “Junkies” zu Siinden-
bocken gesamtgesellschaftlicher Pro-
blematiken gemacht. Konsequenterwei-
se fordert Rufer deshalb - auch wenn er
weiss, dass das utopisch ist - die unkon-
trollierte Freigabe von Heroin, das, so
zitiert Rufer Prof. Uchtenhaben, “bei
regelrechter Anwendung von keiner
Schadlichkeit ist”. Massive Kritik auch
am Einsatz von Neuroleptika bei psych-
iatrischen Patient/innen: die Wirkung
von Neuroleptika beruhe auf einer di-
rekten Schiddigung des Gehirns und
wiirde die “verriickt”-machende Proble- -
matik nur verstdrken. Das Buch bringt
zusammenfassend und a jour gebracht
die wesentlichen Elemente der Psychia-
triekritik. Es ist lebendig und provokativ
geschrieben, und zwischen den Zeilen
finden sich nicht theoretische Gedan-
kengebidude, sondern die Empathie des
Autors fiir die betroffenen Menschen.
Das ldsst auch verzeihen, dass das Buch
gelegentlich iiber die Stréinge haut oder
ungeniigend differenziert. Das Buch
kommt zum richtigen Zeitpunkt, ist

" notig angesichts der abflauenden Dis-

kussion; ist nétig angesichts der Tatsa-
che, dass gerade in der Ausbildung auch
heute noch vielerorts der Leierkasten
psychiatrischer Diagnose-Etiketten aus-
wendig gelernt, aber Fragen rund um die
Psychiatrie keineswegs kritisch reflek-
tiert werden; und ist n6tig in einer Zeit,
die zunehmend gesunde Reaktionen auf
destruktive Vorginge fiir verriickt er-
klédrt und gleichzeitig Destruktivitit nor-
malisiert.

Marc Rufer:

Irrsinn Psychiatrie

Psychisches Leiden ist keine Krankeit -
die Medizinalisierung abweichenden
Verhaltens ist ein Irrweg

Zytglogge Bern 1988, 223 S.
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