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HEROINABGABE

Zur arztlichen Verschreibung
von Betaubungsmitteln

Unter diesem Titel fand
am 28. Oktober 93 ein
von der Interessenge-

meinschaft private
Drogenhilfe (IGPD) orga-
nisierter Diskussions-
abend im Hotel Limmat
in Zlrich statt.

VON RES WITMER

Die Veranstaltung stiess auf grosses
Interesse: Ungefihr 80 Vertreterlnnen
aus praktisch allen Bereichen der priva-
ten, stidtischen und kantonalen Dro-
genhilfe nahmen teil.

Von den zwei Ziircher Projekten zur
diversifizierten Verschreibung und Ab-
gabe von Betdubungsmitteln standen
die leitenden Arzte und die Projektlei-
ter Dr. André Seidenberg und Peter
Schmid (ARUD-Projekt DDD-F), Dr.
Gianni Zarotti und Ueli Locher (Projekt
Sozialamt Stadt Ziirich) Red und Ant-
wort. Fragen zur Begleitforschung
beantwortete Prof. Ambros Uchtenha-
gen, Beauftragter des Bundesamtes fiir
Gesundheitswesen (BAG) fiir die wis-
senschaftliche Auswertung. Die Ge-
spriachsleitung fiihrte Ernst Haueter
(Geschiftsfithrer Gemeinschaft Arche,
Ziirich).

Alle TeilnehmerInnen hatten vorgin-
gig eine Dokumentation mit BAG-Un-
terlagen und den zwei Projekt-Beschrie-
ben erhalten. Daher konnte in der
Diskussion vor allem auf Fragen der
konkreten Ausgestaltung der Versuche
eingegangen werden. Zum besseren
Verstindnis der nachfolgenden Diskus-
sionszusammenfassung werden hier die

wichtigsten Grundsitze und Rahmen-
daten des BAG-Versuchsplans sowie
der beiden Ziircher Projekte aufgefiihrt.
Die Versuche der édrztlichen Verschrei-
bung von Betdubungsmitteln sollen im
Rahmen des Massnahmenpakets des
Bundes zur Verminderung der Drogen-
probleme ab Herbst 93 bis Ende 96 mit
insgesamt 700 verelendeten Drogen-
konsumentInnen durchgefiihrt werden.
Die Resultate werden dem Bundesrat
1997 als wissenschaftliche Grundlage
fiir die Uberpriifung seiner Haltung in
der Drogenfrage dienen. Gemdss Ver-
suchsplan des BAG haben die Ver-
schreibungsprojekte zwei Zielsetzun-
gen: eine therapeutische und eine
wissenschaftliche. Im Zentrum des
therapeutischen Interesses steht die
Beobachtung der individuellen biogra-
phischen Entwicklung der Teilnehmer-
Innen, gemessen an der Versuchs-
Zielsetzung, die eine Verbesserung des
somatischen und psychischen Gesund-
heitszustandes sowie der sozialen In-
tegration und Arbeitsfihigkeit, die
Distanzierung von der illegalen Dro-
genszene und einen Abbau des delikti-
schen Verhaltens erreichen will. Die
wissenschaftlichen Forschungsfragen
betreffen nebst den Konsequenzen der
Betdubungsmittelverschreibung fiir die
TeilnehmerInnen auch die Wirkungen
der verwendeten Substanzen (pharma-
kologisch, toxikologisch, therapeu-
tische Verwendbarkeit) und die Reali-
sierbarkeit und Wirksamkeit der einzel-
nen Projekte.

Die Gesamt-Evaluation soll Aufschluss
iiber die Vor- bzw. Nachteile der
diversifizierten Betdubungsmittelver-
schreibung gegeniiber der bisherigen
Verschreibung von oralem Methadon
geben und sich in Empfehlungen zu-
handen Gesetzgebung und therapeuti-
scher Praxis niederschlagen.

Der Forschungsplan zur Bearbeitung
dieser Fragen umfasst fiinf Gruppen von
(teilweise mehreren) Verschreibungs-

projekten, die sich beziiglich Teilziel-
setzungen, abzugebenden Substanzen
(primér Heroin od. Morphium od. Me-
thadon, intravends) und deren Zu-
ordnung unterscheiden und sich
gegenseitig als Kontrollgruppen ergén-
zen. Zusitzlich werden mit allen Grup-
pen herkémmliche orale Methadon-
programme als Kontrolle verglichen.
Die Aufnahmekriterien sind bei allen
Verschreibungsprojekten dieselben:
schwere Heroinabhingigkeit (minde-
stens seit zwei Jahren, tiglicher Kon-
sum) mit drohenden oder vorliegenden
negativen Folgen (gesundheitlich, psy-
chisch, sozial), Therapieversuche ge-
scheitert oder nachweisbar nicht ge-
eignet, Mindestalter 20 Jahre. Den
durchfiihrenden Projekten ist eine me-
dizinische und psychosoziale Begleit-
betreuung der TeilnehmerInnen vorge-
schrieben, welche nebst regelmassigen
Gesprichen mit der/dem leitenden Arz-
tIn und der/dem zustindigen Sozialar-
beiterIn auch Angebote fiir weitere
Gespriéche (z.B. mit Einbezug von An-
gehorigen) sowie fiir Unterkunft und
Tagesstrukturen umfasst.

Projekt DDD-F

Projekt DDD-F (Versuch der diversifi-
zierten Drogenverschreibung und Dro-
genabgabe an drogenabhdngige Frau-
en in Ziirich) der ARUD (Arbeitsge-
meinschaft fiir risikoarmen Umgang mit
Drogen).

Die ARUD fiihrt das Sonderprogramm

fiir 150 Frauen durch. Zielgruppe sind

drogenabhiingige, sich prostituierende
Frauen aus dem Kanton Ziirich, wobei
der Begriff der Prostitution weit gefasst
und als «Probleme von sexueller Ab-
hingigkeit im Zusammenhang mit der
Drogenabhingigkeit definiert wird.
Das Betreuungskonzept zu diesem Pro-
Jekt wird auf Seite 20 genauer vorge-
stellt.
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Projekt dVB

Projekt dVB (Projekt mit der diversifi-
zierten Verschreibung von Betdubungs-
mitteln), Sozialamt der Stadt Ziirich.

Das Sozialamt fiihrt eine Versuchsgruppe
mit 50 Teilnehmern und Teilnehmerin-
nen. Abgegeben wird: Heroin zum Sprit-
zen und/oder Rauchen, je nach indivi-
dueller Indikation auch kombinierbar mit
Methadon oral und/oder Kokain zum
Rauchen. (Diese Ziircher Gruppe steht
inder Versuchsanordnung im Direktver-
gleich mit der Morphiumabgabe in den
Stidten Schaffhausenund Zug (je 25 Teil-
nehmerInnen) und der intravenosen Me-
thadonabgabe an 50 TeilnehmerInnen in
Fribourg.) Aus politischen Griinden
miissen die TeilnehmerInneninder Stadt

Ziirich wohnen, bzw. unter deren fiir-

sorgerechtliche Zustindigkeit fallen.

Das Projekt Sozialamt stellt die Zielset-
zung der psychosozialen Stabilisierung,
der Verbesserung des Gesundheitszu-
standes und der Distanzierung von der
Illegalitit (Konsum, Beschaffung) der
Teilnehmerlnnen ins Zentrum. Ange-
boten wird auch eine umfassende Be-
gleitbetreuung, die sich vorwiegend auf
bereits bestehende Einrichtungen der
Stadt Ziirich abstiitzen kann. Es wird
betont, dass die Verschreibungs-Pro-
jekte aufgrund ihrer relativ bescheide-
nen Grosse praktisch keine Auswirkung
auf die in der Offentlichkeit aktuellen
Aspekte der Drogenproblematik (offe-
ne Drogenszene, Drogenkriminalitit,
illegaler Drogenmarkt) haben werden.

I1GPD - DISKUSSIONSABEND

Viele Fragen wurden vorgingig mit der
Anmeldung von den TeilnehmerInnen
schriftlich eingereicht. Dies ermoglich-
te dem Gesprachsleiter eine Strukturie-
rung der Diskussion nach Hauptthemen-
bereichen.
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Fragen zur Ethik der 'Versuche

Wenn wissenschaftliche Versuche mit
Menschen durchgefiihrt werden, stellt
sich immer die Frage nach der ethi-
schen Vertretbarkeit. Nebst der grund-
sdtzlichen Schwierigkeit, diese zu
beantworten — Ethik ist immer auch
eine Frage des Standpunktes (Uchten-
hagen) — muss bei den Betidubungs-
mittel-Verschreibungs-Versuchen be-
riicksichtigt werden, dass die wissen-
schaftliche Forschung nur ein Teil der
Versuchs-Zielsetzung ist. Der andere
Teil beabsichtigt die konkrete Uberle-
benshilfe an schwer drogenabhingige,
notleidende Menschen. Es stellt sich
daher eher die Frage, weshalb diese
Hilfe nur so wenigen Betroffenen zugu-
te kommt.

Die zahlenmaissige Beschrankung habe
das BAG aufgrund der gesetzlichen
Grundlagen vornehmen miissen. Eine
héhere Quote wiirde eine Anderung des
Betdubungsmittelgesetzes erfordern.
Die Projekttriger hatten jedenfalls eine
hohere TeilnehmerInnen-Zahl gefor-
dert. ,

Ebenfalls auf die geltenden Rechts-
grundlagen stiitzt sich laut Uchtenha-
gen die Bedingung des Bundesrates,
dass nach Ablauf der drei Jahre die
Betdubungsmittel-Abgabe wieder ein-
gestellt werden muss. Zwar sollen den
Teilnehmerlnnen Nachbetreuungs-Al-
ternativen geboten werden, diese kon-
nen aber — gemiss derzeit geltenden
Bestimmungen — nur aus der Wahl «Ab-
stinenz» oder «orales Methadon» be-

stehen. Teilnehmerlnnen, die darauf
nicht ansprechen (konnen), miissen sich
demzufolge nach drei Jahren staatlicher
Versorgung, allenfalls gelungener so-
zialer Integration und erreichter Ge-
sundheit wieder selbst auf dem illega-
len Markt mit den benétigten Drogen
eindecken. Der rapide Zerfall der er-
reichten Stabilitit, erneutes Abrutschen
in Delinquenz etc. ist unvermeidbar.
Damit wiirden aber die Betroffenen tat-
sdchlich zu Versuchskaninchen degra-
diert — nach dem Motto: «Versuch
durchgefiihrt, das Kaninchen brauchen
wir nicht mehr» — und die therapeuti-
sche Versuchszielformulierung des
BAG miisste wohl als zynisch bezeich-
net werden. Fiir die ARUD ist diese
Perspektive der Versuche auf jeden Fall
nicht vertretbar. Sofern die Versuche
die gewiinschten Erfolge zeigen, wird
sie alle zur Verfiigung stehenden Mittel
fiir die Weiterfiihrung der Abgabe ein-
setzen.

Zielgruppe, Auswahlkriterien,
Aufnahmeverfahren

Die ARUD beabsichtigt, noch 1993 mit
der Aufnahme der 150 Frauen zu begin-
nen, die ersten Drogenabgaben sollten
innerhalb einer Woche danach moglich
sein. Eine telefonische Voranmeldung
ist Bedingung, sowohl Selbstanmeldun-
gen wie auch Uberweisungen sind mog-
lich. Falls sich eine Anmelderin bereits
in einenrMethadonprogramm befindet,
ist eine Uberweisung mit Begriindung
fiir die Nichteignung des oralen Metha-
dons durch den behandelnden Arzt not-
wendig.

Das Sozialamt wird im Dezember 93
die Informationskampagne starten
(Handzettelverteilung auf Gasse, Merk-
blatt an alle Drogeneinrichtungen, Me-
dienorientierung) und beabsichtigt, in
der ersten Januarhilfte 94 mit der Ab-
gabe zu beginnen. Die Teilnehmerln-



nen sollten sich selbst melden, die 50
zur Verfiigung stehenden Plitze sollen
im Verhiltnis von ca. 1:2 auf Frauen
und Minner verteilt werden (analog
dem ungefihren Geschlechterverhilt-
nis in den herkdmmlichen Methadon-

programmen).

Die grundsitzlichen Aufnahmekriteri-
en, wie sie das BAG vorgibt, wurden
bereits beschrieben. In den Aufnahme-
verfahren der beiden Projekte wird die
Erfiillung dieser Kriterien iiberpriift, die
gemachten Angaben (z.B. Therapiever-
suche) miissen verifiziert werden. Fiir
Uchtenhagen ist es wichtig, dass sorg-
faltig abgeklart wird, ob die Drogen-
verschreibung das jeweils wirklich rich-
tige Angebot ist, oder ob eine Alternati-
ve besser indiziert wiire.

Dies einerseits im personlichen Interes-

se der/des PatientIn, andererseits sollen
aber auch fiir den langfristigen Versuch
geeignete Personen ausgewdhlt werden,
um z.B. Abbriiche nach zwei, drei Mo-
naten zu vermeiden. Das Aufnahme-
verfahren umfasst eine eingehende
Anamnese, das Einfiihrungsgesprich
und die drztliche Eintrittsuntersuchung.
Zudem miissen sich die TeilnehmerIn-
nen zur Teilnahme an den Befragungen
fiir die wissenschaftliche Projekteva-
luation, zu wochentlich mindestens ein-
mal einem Gesprich sowie zu weiteren
medizinischen Untersuchungen ver-
pflichten. Bei gegebener individueller
Indikation kann dann die definitive
Aufnahme nach Bestitigung durch die
eidgendssische Versuchsleitung und
Meldung an den Kantonsarzt erfolgen.
Obwohl zumindest die ARUD dieses

Aufnahmeprozedere moglichst schnell
durchfiithren will, stellt sich doch ganz
zentral die Frage, ob mit diesen recht
hohen Anforderungen nicht bereits eine
zu starke Vorselektion getroffen wird.
Insbesondere ist zu befiirchten, dass
damit gerade den stark desintegrierten,
verwahrlosten Schwerstabhéngigen der
Zugang zur Drogenverschreibung ver-
unmoglicht wird. Diese Bedenken
konnten von den Projekt-Leitungen
nicht ausgerdumt werden. Es wurde auf
die Wichtigkeit der Forschung hinge-
wiesen: Damit diese planmaéssig durch-
gefiihrt und geniigend Daten erfasst
werden konnen, miissen die Teilnehm-
erlnnen der Versuche eine gewisse
Strukturiertheit, Zuverlédssigkeit und
Konstanz aufweisen, weshalb schon die
Aufnahme relativ hochschwellig ange-
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setzt sein miisse. Abgewiesenen Be-
werberInnen, die nicht fiir die Versuche
in Frage kommen, versuche man mit
anderen, bestehenden Angeboten zu
helfen, wurde seitens des Sozialamtes
versichert. '

Abgabemodalititen,
Ausschlusskriterien

Bei beiden Ziircher Projekten wird be-
tont, dass die Drogenabgabe moglichst
den Bediirfnissen der TeilnehmerInnen
folgen und mit wenig Restriktionen ver-
bunden sein soll. Der Bezug ist bis zu
dreimal tdglich moglich, die Dosierun-
gen der Drogen kann, soweit aus medi-
zinischer Sicht aufgrund des Sicher-
heitsaspektes vertretbar, auf Wunsch
immer erh6ht werden und die Applika-
tionsformen konnen jederzeit gedndert
werden. Auch eine Kombinationsidnde-
rung der innerhalb einer Versuchsgrup-
pe zur Verfiigung stehenden Substan-
zen ist moglich, ausgeschlossen bleibt
jedoch eine nachtrigliche Verschrei-
bung von Heroin bei den ARUD-Grup-
pen «Mo» und «Me». Natiirlich kann
auch ganz auf den Drogenbezug ver-
zichtet werden, die AussteigerInnen
konnen weiterhin die Begleitbetreu-
ungsangebote in Anspruch nehmen. Die
injizierbaren Substanzen diirfen gemass
BAG-Vorschrift ausschliesslich in den
Abgabestellen konsumiert werden, auch
der Bezug iiber einen privaten Hausarzt
ist nicht zugelassen, die rauchbaren
Drogen konnen hingegen in einer spi-
teren Phase auch mitgegeben und aus-
serhalb konsumiert werden. Diese He-
roin- und Kokain-Zigaretten sollen klar
erkennbar sein, voraussichtlich von grii-
ner Farbe, Die Ziircher Polizei wird
dariiber informiert, zudem erhalten die
Bezii-gerlnnen einen entsprechenden
Ausweis.

Die Heroin-Zigaretten miissen vom
BAG geliefert werden. Bisher sind sie
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noch gar nicht erhaltlich. Die Weiterga-
be oder der Verkauf der mitgegebenen
Drogen ist strikte verboten und kann
zum Ausschluss aus dem Programm
fithren. Weitere Ausschlusskriterien
sind Gewalt und Drohung in den Abga-
belokalen oder nachtrigliche Verwei-
gerung der vorgeschriebenen Verpflich-
tungen (siehe Aufnahmeverfahren). Der
Zusatzkonsum von Drogen, die auf dem
illegalen Markt erworben wurden, ist
dagegen nicht grundsitzlich ein Aus-
schlusskriterium, sondern bedeutet pri-
mér eine Verschlechterung des Ver-
suchsergebnisses, da eine Teilzielset-
zung nicht erreicht werden konnte.

Fragen zu Morphium und Kokain

Morphium kommt in der Drogenszene
und auf dem illegalen Markt praktisch
nicht vor. Was haben die 50 Frauen der
ARUD-Versuchsgruppe fiir (Aus-) Wir-
kungen zu erwarten? Morphium habe
zwar eine kiirzere Halbwertszeit als
Heroin, von den Amsterdamer Morphi-
um-Experimenten her sei aber bekannt,
dass die beiden Substanzen in der Ein-
zelwirkung fast gleichwertig und kaum
zu unterscheiden seien. Nur in den Ne-
benreaktionen verhalte sich Morphium
etwas anders, woriiber die Teilnehmer-
Innen vorgingig informiert werden.
Sofern die Versuche erfolgreich verlau-
fen, konnte die Bewilligung zur weite-
ren drztlichen Verschreibung von Mor-
phium erreicht werden, fiir Heroin ohne
Anderung der gesetzlichen Grundlagen
nicht. Es sei daher ein erwiinschter

Nebeneffekt der Versuche, wenn die
KonsumentInnen merken, dass die Wir-
kung von Morphium und Heroin sehr
dhnlich ist.

Der Grund, weshalb Kaokain nur rauch-
bar und nicht injizierbar anbeboten
wird, wihrend es auf der Gasse mei-
stens gespritzt wird, ist das unvorher-
sehbare und medizinisch nicht vertret-
bare Risiko beim Spritzen: es kann zu
Epilepsieanfillen und im Extremfall zu
Herzversagen fiihren.

Betreuungs- und Begleitprogramme

Im Grundsatz, dass die Teilnahme an
den Versuchen auf Freiwilligkeit be-
ruht und die psychosoziale Begleit-Be-
treuung (abgesehen vom obligatori-
schen wochentlichen Gespridch) ein
Angebot darstellt, das geniitzt werden
kann, aber nicht muss, sind sich die
beiden Ziircher Projekte einig. Insbe-
sondere soll die Abgabe nicht als Macht-
oder Druckmittel (z.B. zur Durchset-
zung postulierter Teil-Versuchs-Ziele)
missbraucht werden. In der Beurteilung
der Wichtigkeit von Betreuungs- und
Begleitprogrammen lassen sich jedoch
deutliche Unterschiede zwischen den
beiden Projekten feststellen: Wihrend
die ARUD davon ausgeht, dass «die
fundamentalen Defizite der Drogenab-
héngigen durch soziale und psychische
Betreuung nicht behoben werden kon-
ne», ist fiir das Projekt Sozialamt umge-
kehrt «nur ein kleiner Teil der Proble-
matik der Drogenabhingigen durch die
Drogenverschreibung gelost»!

Die ARUD setzt das Schwergewicht
auf die Medizinalisierung: primér durch
die drztliche Verschreibung der Drogen
sollten sich auch die Probleme der
TeilnehmerInnen im psychischen und
sozialen Bereich verringern. Erste Prio-
ritit der Versuche habe zudem die
Schadenminderung («harm reduction»),
nicht die psychosoziale Integration. Die



ARUD bietet drztliche Beratung, Grup-
pen- oder Einzelgespriche und Rechts-
beratung an; auch prostitutionsspezi-
fische Angebote sind vorgesehen. Be-
stehende Kontakte der TeilnehmerInnen
zu Betreuungspersonen sollen weitmog-
lichst aufrecherhalten werden. Fiir dar-
iiberhinausgehende Angebote, insbe-
sondere in den Bereichen Arbeit, Ta-
gesstruktur und Wohnen sieht sich die
ARUD nicht verpflichtet. Die Teilneh-
merInnen werden iiber die bestehenden
Angebote und Einrichtungen von Stadt,
Kanton und Privaten informiert. Ein
Teil dieser Institutionen wurde im Som-
mer 92 fiir eine grundsitzliche Zusam-
menarbeit angefragt, weitere Konkreti-
sierungen folgten aber nicht. Offen ist
daher die Frage, ob bei der Grosse des
Projekts die Vorbereitungen der ARUD
in diesen Bereichen ausreichen. Sofern
sich mit der Drogenabgabe die Umstén-
de der Prostitution beeinflussen lassen,
werden die Frauen durch den Wegfall
der Beschaffungsprostitution gleichzei-
tig arbeitslos, ein Beschiftigungsvaku-
um entsteht, sie bendtigen andere Ar-
beit oder Tagesstruktur. Zusitzlich kon-
nen bei einigen auch die bisherigen
Unterkunftsmoglichkeiten, die nicht
selten durch die Freier geboten werden,

wegfallen, sie benotigen neuen Wohn-
raum. Auch wenn dies nur bei einem
Teil der Frauen eintreten mag, sollte
doch mit einer erheblichen Anzahl ge-
rechnet werden. Auf der anderen Seite
sind die bestehenden Einrichtungen im
Wohn- und vor allem Arbeits-Bereich
meist voll ausgelastet, die Finanzkrise
der offentlichen Hand ldsst kaum
Angebotserweiterungen erwarten. Die
Aufnahme von «legalen» Drogenkon-
sumentinnen fiihrt zu Spannungen mit
den «Illegalen» (z.B. Eifersiichte) in-
nerhalb der Institutionen, zudem kon-
nen ihre Rahmenbedingungen wesent-
lich tangiert werden, z.B. durch den
Konsum der abgegebenen rauchbaren
Drogen. Und schliesslich sollten auch
noch frauenspezifische Aspekte beriick-
sichtigt werden konnen. Vorgéngige
Gespriche zwischen ARUD und in Fra-
ge kommenden Institutionen wéren da-
her wohl zumindest sinnvoll, wenn nicht
notwendig gewesen.

Das Projekt Sozialamt hat es beziiglich
Begleitangebote in zweifacher Hinsicht
leichter: zum einen durch die kleinere
Gruppe von nur 50 TeilnehmerInnen,
zum anderen kann es auf die Ressour-
cendes bestehenden grossen stidtischen
Sozialhilfe-Angebots zuriickgreifen.

Auch beim Sozialamt geht man davon
aus, dass bestehende Kontakte und Ver-
netzungen der TeilnehmerInnen soweit
moglich aufrecht erhalten werden sol-
len. Zur individuellen Ergidnzung steht
ein breites Angebot von Vermittlungs-
moglichkeiten mit bestehenden Einrich-
tungen bereit. Es reicht von der medizi-
nischen, psychologischen und sozialen
Beratung bzw. Betreuung bis zu Ar-
beits- und Wohnmoglichkeiten oder
Freizeitgestaltung. Mit stadtischen Ein-
richtungen in den Bereichen Wohnen
und Arbeiten seien bereits Vorabkla-
rungen und Gespriche gemacht wor-
den. Allerdings sollen die Versuchs-
TeilnehmerInnen nicht bevorzugt be-
handelt werden, sondern mit anderen
BeniitzerInnen gleichgestellt sein.

Da zur Zeit noch nicht klar ist, welche
Begleitangebote am dringendsten
gebraucht werden, bzw. den Bediirfnis-
sen der Versuchs-TeilnehmerInnen am
meisten entsprechen, bietet auch das
Projekt Sozialamt keine eigenen Ar-
beits- oder Unterkunftsmoglichkeiten
an. Falls sich aber klare Angebotsliik-
ken zeigen werden, wire die Schaffung
eigener Angebote z.B. im Arbeitsbe-
reich zu einem spiteren Zeitpunkt mog-
lich.
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Begleitforschung

Innerhalb der ersten 12 Monaten sollen
allfillige Austritte und Abbriiche durch
neue TeilnehmerInnen ersetzt werden.
Wie spéter damit umgegangen wird, ist
noch nicht bestimmt. Wichtig wird die
Erfassung der Griinde fiir die Teilnah-
me-Beendigung sein. Wenn eine Teil-
nehmerln z.B. zur Abstinenz gelangt,
wire dies im Sinne der Versuchs-Ziel-
setzungen, somit ein positives Resultat.
Grundsitzlich besteht aber bei jedem
Versuch das Risiko, dass er nicht plan-
maissig verlauft. -

Die personliche Befragung der Teilneh-
merlnnen ist sehr aufwendig. Sie be-
steht aus ca. 10-seitigen Fragebogen
mit 350 Daten-Felder, wovon minde-
stens 250 Felder ausgefiillt werden soll-
ten. Der Personlichkeitsschutz der Teil-
nehmerInnen werde dabei aber gewihr-
leistet, die Fragebdgen sind nur mit
Nummern, nicht mit den Personalien
versehen, die Evaluationsdaten werden
anonym ausgewertet.

Die Gesamtauswertung der Versuchs-
projekte wird von der bereits mit der
Ausarbeitung des Forschungsplans be-
auftragten Gruppe, bestehend aus Frau
Dobler-Mikola und den Herren Uch-
tenhagen, Haettich und Gutzwiller, ge-
leitet, weitere Fachleute werden zur Un-
terstiitzung beigezogen. Mit der Eva-
luation wurde bereits begonnen, fiir die
Evaluationsdurchfiihrung ist ein Exper-
tInnen-Team vom BAG eingesetzt, be-
gleitet von einem interdisziplinidren
Fachgremium, zudem werden auch aus-
landische Experten beigezogen. Uch-
tenhagen betont die Notwendigkeit der
breiten Abstiitzung vor allem auch aus
politischen Griinden: vorgefasste dro-
genpolitische Ideologien werden zwar
kaum zu dndern sein, der willkiirlichen
Interpretation der Versuchs-Resultate
je nach politischem Standpunkt kann
aber durch gute wissenschaftliche Ab-
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sicherung begegnet werden. Mittels
Zwischenberichten, Publikationen in
Fachzeitschriften und Medien zum je-
weiligen Stand von Evaluation und Aus-
wertung soll eine moglichst hohe Trans-
parenz geschaffen werden. Dabei sei
auch grosse Ehrlichkeit wichtig.

Zur Frage, weshalb dieses aufwendige
Forschungsprojekt durchgefiihrt wer-
den miisse, wenn doch aus den hollén-
dischen (Morphium-Experiment) und
englischen (Heroinverschreibung) Un-
tersuchungen die zu erwartenden Re-
sultate bereits belegt sind, verweist Uch-
tenhagen nochmals auf die Notwendig-
keit von wissenschaftlich gut fundierten
Forschungsergebnissen. Einerseits sei-
en aus England nur Fragmente von For-
schungsergebnissen zur Heroinabgabe
erhiltlich, die Schweizer Versuche
stiessen daher auch international auf
grosses Interesse. Andererseits miissten
diese Versuche in der Schweiz durch-
gefiihrt werden, wenn eine Anderung
unserer Drogenpolitik in Richtung Ab-
gabe von Drogen, insbesondere von
Heroin erreicht werden soll.

Bis zum Vorliegen der Versuchsendre-
sultate werden allerdings noch gute drei
Jahre vergehen, die offene Drogensze-
ne in Ziirich wird sich durch die Abga-
beprojekte nicht verdndern, auch die
Bevolkerung wird weiterhin von der
Begleitproblematik des illegalen Mark-
tes betroffen sein. Weitere Innovatio-
nen in der Drogenhilfe sind daher drin-
gend notwendig, es darf jetzt nicht nur
einfach eine abwartende Haltung bis
zum Versuchsende eingenommen wer-
den.

Kritische Schlussbemerkungen

Von den 200 TeilnehmerInnen der Ziir-
cher Versuche werden ca. 160 — 170
Frauen und 30 - 40 Mainner sein.
Demgegentiiber ist die Geschlechterver-
teilung auf der Gasse von Frauen zu
Minnern zwischen 1:4 und 1:3. Eine
enorme Bevorteilung der drogenkon-
sumierenden Frauen in Ziirich ist
offensichtlich. Dies ist zwar an sich
unbefriedigend, aber der frauen- und
prostitutionsspezifische Ansatz des
ARUD-Projektes ist zweifelsohne von
grosser Bedeutung und es ist wichtig,
dass dieses Sonderprogramm fiir Frau-
en durchgefiihrt werden kann. Was mich
in diesem Zusammenhang viel mehr
stort, ist die Offentlichkeitskampagne
des BAG, die grossspurig unter dem
Slogan «Arztliche Verschreibung von
Betiubungsmitteln - UEBERLEBENS-
HILFE fiir Drogenkonsumentinnen und
Drogenkonsumenten» lduft. In der Ziir-
cher Drogenszene diirften ca. 1000
schwerstabhingige Minner verkehren,
wenn ganze 30 — 40 davon in die Ab-
gabeversuche aufgenommen werden,
kann doch nicht ernsthaft von «Uberle-
benshilfe fiir Drogenkonsumenten» ge-
sprochen werden.

Vollends fragwiirdig wird aber die
BAG-Kampagne durch den offen-
sichtlichen Widerspruch zwischen den
deklarierten therapeutischen und wis-
senschaftlichen Zielsetzungen: Uber-
lebenshilfe fiir schwerstabhingige, ver-
elendete DrogenkonsumentInnen soll
mit den Verschreibungsversuchen u.a.
geleistet werden. Die wissenschaftliche
Forschung muss aber fiir die Durchfiih-
rung der Datenerhebungen von den Ver-
suchsteilnehmerInnen eine recht hohe
Zuverlassigkeit und Strukturiertheit von
Beginn an verlangen (Aufnahmeanfor-
derungen). Di¢sen Anforderungen wer-
den verelendete Schwerstabhingige
nicht geniigen konnen. Die Anspriiche,



dass mit der gegebenen Versuchsan-
ordnung sowoh! Uberlebenshilfe, wie
auch wissenschaftliche Forschung ge-
leistet werden kann, sind (nicht nur)
meiner Meinung nach schlicht unver-
einbar.

Mitte November wurde nun auch noch
bekannt, dass das ganze Versuchspro-
jekt ernsthaft gefahrdet ist, weil die Fi-
nanzierung durch die beteiligten Kan-
tone bisher nur gerade in Ziirich defini-
tiv gesichert ist. Im Kanton Bern droht
ein Referendum, dhnlich ist die Situati-
on in Zug und Basel. Die wissenschaft-
liche Versuchsanordnung ist aber dar-
auf angelegt, dass alle beteiligten Kan-
tone mitmachen. Es droht daher das
Scheitern des ganzen Abgabeprojekts.
Die Kosten pro Versuchsperson liegen
zwischen 14°000.— und 20°000.— Fr.
pro Jahr, der Bund iibernimmt nur
8°500.—Fr. pro Person fiir die ganze Ver-
suchsdauer von drei Jahren (und zudem
die ganzen Forschungskosten). Es war
doch voraussehbar, dass die Kostenbe-
teiligung durch die Kantone nicht rei-
bungslos ablaufen wiirde, schliesslich
unterliegt sie den bekannten Regeln der
Finanzzustindigkeiten in den Kantonen.

Falls es zu kantonalen Volksabstim-
mungen aufgrund von Referenden kom-
men sollte, verschiebt sich bei positi-
ven Abstimmungsausgéngen das ganze
Projekt wohl um 1 — 2 Jahre, bei Ab-
lehnungen miisste die Versuchsanord-
nung neu konzipiert werden, etc.

Der Handlungsbedarf ist aber dringend.
Ich meine, wir konnen es uns nicht lei-
sten, noch jahrelang mit der bisherigen
— in Ziirich oft konzeptlosen — Drogen-
politik fortzufahren. Der rechtsbiirger-
liche Druck mit dem Ruf nach mehr
Repression steigt, obwohl die Kosten
fiir mehr Polizei, neue Gefingnisse
und Riickfiihrungszentren (2 la «Hegi-
bach») die Staatskassen unendlich viel
hoher belasten als eine Liberalisierung.
Ich muss mich daher fragen, ob es dem
BAG und dem Bund eigentlich ernst ist
mit den «Neuen Wegen in der Drogen-
politik». Wenn ja, weshalb wurden dann
nicht der Hauptteil der Kosten fiir die
Abgabeversuche vom Bund selbst iiber-
nommen? E

Res Witmer ist Sozialpddagoge und war
in der Krisenwohngruppe der Gemein-
schaft Arche titig.

IGPD -
Interessengemeinschaft
Private Drogenbhilfe

Die Interessengemeinschaft Priva-
te Drogenhilfe (IGPD) umfasst 13
Vereine, welche in der Stadt Ziirich
tatig sind und ein breites Spektrum
vertreten. Ziele und Aktivititen der
1989 gegriindeten IGPD sind:

¢ Gemeinsame Interessen und An-
liegen vertreten

» Anstrengungen in der privaten
Drogenhilfe stirken und vernet-
zen

* Gegenseitige Information und Er-
fahrungsaustausch

« Information und Offentlichkeits-
arbeit

e Verbesserung der Information
iber bestehende und geplante
Angebote

» Mitherausgeberin des geplanten
INFO BULLETIN DROGEN-
HILFE

« Stellungsnahmen gegeniiber Ent-
scheidungstragern und Medien
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