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Substitution — worauf kommt es an?

Workshop Tiroler Suchttagung, 06.06.13



SUBSTITUTIONSBEHANDLUNG

* ist die arztliche Verschreibung legaler Medikamente
(Opiate/Opioide) als Ersatz fir illegal konsumierte Drogen
(Opiate/Opioide) bei Opiatabhangigkeit.
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1. AUGUST 2007 VERLAGSORT: KLAGENFURT

AUFLAGE: KEINE ANGABE
ERSCHEINT DI - SO

Zweifel am System
der Drogenbhiife

Kaum ein Siichtiger, der ins
Drogenersatz-Programm
aufgenommen wurde und
Methadon erhilt, kommt
von der Abhéangigkeit los.
Selbst Insider zweifeln an
der Sinnhaftigkeit. Seite 9
"

Not-Ration: Opiatsichtige erhalten taglich ihre Ersatzdrogen — etwa in Form des flussigen Methadons. ,,Clean’’ wird aber selten einer.

Trotz Ersatzdrogen geht die
Abhangigkeit munter weiter

Das Substitutionsprogramm, in dem Karntens Stichtige Ersatzstoffe erhalten, ist im Gerede. Denn nur die
wenigsten Patienten kommen von den Drogen los, der tiberwiegende Teil wird lebenslang versorgt.

VON HORST KAKL ,Ich kenne keinen einzigen bezieht die Ersatzsstoffe le-
Patienten, der auf null Drogen benslang.”” Wie viele Patien-
KLAGENFURT. Hunderte gekommen wire'’, sagt ein In- ten exakt von der Sucht loska-

Opiatstichtige, die regelméaflig 5 |nf0 sider. ,Diese Leute werden men, weil sie aber nicht.




STEIERMARK
ERLAGSORT: GRAZ | 4 A :
OAK-GEPR. DRUCKAUFL.: |
MO - SA: 202,679

SO: 247.319

24. MAI 2008

= o a  Der Staat ist
heute der

30. MARZ 2008

gruppe im
Landes-
kriminalamt

o

Fluch Substitol: Mutter stichtiger Sohne tbt
Kritik an der , legalen”

»Problemherd gehort Droge. 10/1
4

tiger bezeichnet den dasterrei-
chischen Staat als den grofien
Drogendealer der heutigen Zeit. o S SP8 E : Sk so/ VA3 :
Wie sehen Sie als Suchtgiftfahn- Ein Ex-Drogensiichtiger packt aus: Wie die
der, der seit Jahren in der Szene | Therapie mit \LJsllwl missbraucht wird. Und

» olt, ws\: ol-Proble-
:;Z;‘,f;“ die Substitol-Proble- | - qaqg fiir ihn derStaat der echte Dealer ist.

raschest gelost” i
HL'H’ TI.'uIt'.{:, ein c'hcmu.lls S[JL‘!{-

Substitol soll Abhingige von ihrer Drogensucht befreien, das Mittel wird allerdings am Schwarzmarkt als Heroinersatz angeboten.

Umstrittener Drogenersatz fordert
bereits 16. Todesopfer in zwei Jahren
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Substanzabhangigkeit vom Morphintyp -

State-of-the-Art: Erhaltungstherapie mit synthetischen Opioiden

— THERAPIE DER SUBSTANZABHANGIGKEIT —
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Wirkung

NW

Entzug

chron.

Euphorisierend, sedierend-hypnotisch,

analgetisch, antitussiv

Atemdepression, Bewusstseinstérung, emetisch-antiemetisch,
Miose, Bradycardie, Hypo/Hyperthermie, Obstipation,
Harnverhalten, Orthostase, Libidoverlust u.a.

Unruhe, Erregung, Dysphorie, Angst, Depression,
Schlafstorungen, Schmerzen im Bauch/Darm und Extremitéaten,
Durchfall, Erbrechen, Schweiflausbriiche, Gansehaut, Niesen,
Gahnen, Tranenfluss, Mydriasis

Toleranzentwicklung, psychische und kérperliche Abhangigkeit,
multiple Folgeschaden v.a. durch Leben in der lllegalitat



* Sucht ist eine chronisch-rezidivierende Erkrankung mit einem
hohen Anteil komorbider (korperlicher/psychischer/sozialer)
Stérungen und einer hohen Mortalitat.

* Wie bei den meisten chron. Erkrankungen ist eine (rasche)
Heilung (dzt.?) nicht moglich.

* Abstinenz unrealistisches Therapieziel



Ziel jeglicher Behandlung ist die
Verbesserung der Lebensqualitat (auf
unterschiedlichem Niveau) und nicht die

Abstinenz (Heilung).



Results of MMT Studies in Germany (nach vertheim)

Nordrhein- Hamburg Bremen Hessen| Rheinland- Hessen Il
WENELE Pfalz
Retention 62% 70% 72% 75% 70% 53%
Rate (3years) (3years) (2-3years) (1.5years) (1year) (4 years)
General
Health ++ + + + + ++ ++ +
Mental
State + + + / + + /

Employment

Situation + 0 — + + +
Criminal

Behaviour  + ++ ++ + + ++
Drug use

Behaviour + + + + + + + +

+ +, very improved, +improved, o no change, — deteriorated, / no information



33-Year Follw-up of Narcotics Addicts

Hser et al 2001
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Patientinnen in
Substitutionsbehandlungen haben im
Vergleich zu Unbehandelten ein um
66% reduziertes Risiko vorzeitig zu
versterben!



Suchtgiftbezogene Todesfille in Osterreich 2011

2011 gab es

e ohne Substitution waren es

e waren alle Abhangigen in Substitution

162 Drogentote
(mit Opiatbeteiligung)

ca. 300 Drogentote

ca. 60 Drogentote

Mortalitatsrate aller Opiatabhangigen = 0,5%
Mortalitatsrate der Nicht-Substituierten = 1%
Mortalitatsrate der Substituierten = 0,2%

Quelle: OBIG 2012



Erfolgskriterien in der Suchttherapie

1. Erreichbarkeitsquote
2. Haltequote

3. Wirksamkeit (im engeren Sinn)

-Mortalitat
-Gesundheitszustand
-Delinquenz

-soziale Situation

-Abstinenz



ytreatments don‘t work if patients don‘t recieve it“

Paraherakis et al. Can J Psychiatry 45: 927-31, 2000.

Verbleib in der Behandlung
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Erfolgskriterien in der Suchttherapie

1. Erreichbarkeitsquote
2. Haltequote
3. Wirksamkei

-Abstinenz



1: Drug Alcohol Depend. 1998 Nov 1;52(3):257-60. Links

One-year mortality rates following methadone treatment discharge.

Zanis DA, Woody GE.

Department of Psychiatry, University of Pennsylvania, Philadelphia, USA.
Zanis@research.TRC.upenn.edu

OBJECTIVES: Mortality among 507 patients in a methadone program over a 1-year
period was assessed. METHODS: Mortality was determined for patients in
treatment (n = 397), and 12 months later for those discharged (n = 110). RESULTS:
Of discharged patients, 8.2% (9/110) had died, of which six were caused by heroin
overdose. None of the discharged clients were in treatment at the time of death.
All deaths were among clients who either dropped out of treatment or were
discharged unfavorably from the program. Comparatively, only 1% (4/397) of
patients died while enrolled in treatment. CONCLUSION: Death rates, especially
overdose, are high among patients who are unfavorably discharged or drop out of
methadone treatment. Efforts should be made to retain these at-risk patients in
methadone treatment even though treatment response may be suboptimal.
PMID: 9839152 [PubMed - indexed for MEDLINE]



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/utils/fref.fcgi?PrId=3048&itool=AbstractPlus-def&uid=9839152&db=pubmed&url=http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0376-8716(98)00097-0
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=Search&Term=%22Zanis%20DA%22%5BAuthor%5D&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_DiscoveryPanel.Pubmed_RVAbstractPlus
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=Search&Term=%22Woody%20GE%22%5BAuthor%5D&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_DiscoveryPanel.Pubmed_RVAbstractPlus
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/utils/fref.fcgi?PrId=3048&itool=AbstractPlus-def&uid=9839152&db=pubmed&url=http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0376-8716(98)00097-0
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Fig 2| Survival: probability of not dying before long term
cessation by exposure to opiate substitution to treatment
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Fig 3| Injecting duration: probability of achieving long term
cessation by exposure to opiate substitution treatment



Je hoher die Auflagen an eine substitutions-
gestutzte Behandlung und je ausgekligelter
die Kontrollen, desto besser der Erfolg...

...bei denjenigen, die es schaffen, in die
Behandlung zu treten und dabei zu bleiben...

...desto schlechter die Gesamtbilanz, gemessen an
denjenigen, die von den Behandlungen
ausgeschlossen bleiben.



ECEG-LBFL NSSI

Drogen im Blickpunkt

www.emcdda.eu.int Briefing der Europdischen Beobachtungsstelle fiir Drogen und Drogensucht

Uberdosierung - eine der haufigsten vermeidbaren Todesursachen
bei jungen Menschen

Drogenbedingte Todesfdlle sind ein komplexes  Landermn ist die Zahl der verlorenen Lebensjohre
IF'I’||:::|r|r_r|e Fn das :'-.Er.-'-;u:_ -F:.ij?i{l?ll%-du-.“:_ﬁ N dE T:hl!.:I.|S|erd|:25iEirJ__l.rt;.;;_. |::-:£_.ni "-]n_ nern fast ebenso In den 90er Jahren ist die Zahl der

Folgerungen (EMCDDA)

*Opiatabhangige in Behandlung bringen

*Opiatabhangige in Behandlung halten

*Langzeitbehandlung

durch U tue;dcusierl_lag vorzusshen,

systematisch
werden. um



Evidence based ist

eSubstitution reduziert Mortalitat, Kriminalitat, hat positiven
Einfluss auf die Gesundheit und LQ

*Langzeitabstinenzraten nach abstinenzorientierten
Therapien und Substitutionsbehandlungen sind in etwa gleich
grofR (10-20%, Maddux 1992)

*Substitutionsbehandlungen haben eine bessere
Erreichbarkeit als abstinenzorientierte Behandlungen und
auch bessere Haltequoten



Polymorbiditat der Drogenkranken

toxikom. . Drocenpatient Soziales
Syndrom 5€np Syndrom

|

psych. Syndrom



Ziel jeglicher Behandlung ist die Verbesserung der

Lebensqualitat

e\Wodurch ist die LQ beeintrachtigt??
e\Welche Probleme bestehen?
kdrperlich, psychisch, sozial, Sucht (Konsumverhalten)
e\Welche sind die dringlichsten, gefahrlichsten, belastensten...?

e\Welche Probleme sind wie, wann, in welcher Reihenfolge
anzugehen?



Pharmakotherapie

Somatisch

GVl SUCHT-
THERAPIE

,Psychotherapie”

psychologisch

Soziotherapie



,Das worauf es ankommt ist, dass wir das
pharmakologische Problem in unsere Hdnde nehmen
und den Suchtigen ermoglichen, sich wie Nichtsichtige,
mit anderen Dingen zu befassen. Flr mich ist es nicht
relevant, ob der Patient jemals kein Methadon mehr
nehmen wird. Relevant ist, dass eine Behandlung
gefunden wird, die es dem Stchtigen ermoglicht, ein
nutzliches Mitglied der Gesellschaft zu werden, das mit
sich und seiner Umwelt in Einklang lebt. Das ist viel
wichtiger, als ob er irgendeine Medikation nimmt oder
nicht............... “

(Dole & Nyswander 1967)




SUBSTITUTIONSBEHANDLUNG

* ist die arztliche Verschreibung legaler Medikamente
(Opiate/Opioide) als Ersatz fir illegal konsumierte Drogen
(Opiate/Opioide) bei Opiatabhangigkeit.

eSubstitutionsbehandlung ist eine gut untersuchte und
wirksame Therapiemethode

eTherapiemethode erster Wahl zur Behandlung der
Opiatabhangigkeit



Zusammenfassung

Substitution — worauf kommt es an?

e|ndividuell gestalten (keine Einheitsbehandlung)
e\/erschiedene Substitutionsmedikamente
eVerschiedene Applikationsformen
eDifferenziertes Angebot von psycho-sozialer Begleitbetreuung
*Differenzierte Handhabung der Auflagen und Kontrollen
e\Vernetzte Behandlung (somato-psycho-sozial)

eLangfristige Behandlung
(auch eine suboptimale Behandlung ist besser als keine)

e Ausreichende Dosierung
eTherapieziel ist die Verbesserung der Lebensqualitat
eEntstigmatisierung, Entkriminalisierung



EVCR EKELHAFTE DROGENSUCHTIGE
KANN MAN WIRKLICH NUR NOCH
IM SUFF ERTRAGEN |

o.r-nn-:o» . PERSCHE D

Danke flir lhre
Aufmerksamkeit!

ekkehard.madlung-kratzer@tilak.at



