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. Ausgangslage

Im Drogen- und Suchtbericht 2005 stellte die Drogenbeauftragte der Bundesregierung u.a.
fest: ,In den letzten Jahren ist es gelungen, die Qualitat der Substitution weiter zu verbessern
und den Zugang zu erleichtern....“. Dieser Feststellung ist grundsatzlich zuzustimmen. Die
Substitutionsbehandlung hat in den letzten 20 und vor allem in den letzten 8 Jahren Jahren
einen enormen Schub erfahren (vgl. aktuelle Ubersicht in Gerlach/Stéver 2005).
Ruckblickend Iasst sich diese enorme Steigerung in der Zahl der Substitutionsbehandlungen
und eine weitgehende Akzeptanz dieser Behandlungsform in Deutschland u.a. erklaren
durch den Erfolg und die Evidenz-Basierung dieser Therapieform, die die Akzeptanz sowohl
unter Politikern, Fachleuten, Arzte erhéht haben, die Erweiterung der Indikation und der
Zielgruppen, die Diversifizierung der Substitutionssubstanzen und eine Entburokratisierung
der Behandlung.

Trotz dieser Erfolge wird nach Expertenauffassung das gesamte Potential dieser
Behandlungsform nicht oder nicht genltigend schnell ausgeschdpft. Einige Kernpunkte flr
diese Feststellung sind:

Stagnation der Zahl der substituierenden Arzte seit einiger Zeit (Diskrepanz
zwischen denjenigen die den Fachkundenachweis erworben haben und denen
die dann auch tatsachlich verschreiben), was bei steigenden Zahlen von
Substituierten auf eine hdhere Belastung weniger Arzte und Arztinnen hinweist,
groRes Stadt-Land-Gefélle in der Versorgung, mangelnde Strukturen, fehlende
Unterstutzung in unterversorgten Gebieten

Erhebliche Schnittstellenprobleme in der Substitutionsbehandlung beim Ubertritt
des Patienten von einem setting in ein anderes (z.B. Gemeinde-Strafvollzug-
Gemeinde)

Heterogene Organisation, Gestaltung, Finanzierung und rechtliche Bewertung der
psycho-sozialen Betreuung (PSB)

Rechtliche Unsicherheiten vieler Arzte

Die in § 5 Abs. 8 der BtMVV eingeschrankte Take-Home Mdglichkeit bezlglich
Inlands- und Auslandsreisen stabiler Patienten in Substitutionsbehandlung
(Aufhebung der Limitierung von sieben Mitgabedosen bei Inlandsreisen)
Weitere Deregulierung der Substitutionsbehandlung: Z. Zt. muss z.B. jede
Behandlung, die zu Lasten der Krankenkasse durchgeflihrt wird, an drei Stellen
gemeldet werden (Substitutionsregister, Krankenkasse, Kassenarztliche
Vereinigung).

Trotz aller beachtenswerter Fortschritte in der Substitutionsbehandlung von einer
Behandlung mit Experimentierstatus zur Regelversorgung sind wir von einer normalen
Krankenbehandlung Opioidabhangiger jedoch noch weit entfernt. Neben den hier skizzierten
Behandlungs- und Praxisproblemen werden auch Bedarfe weiterer rechtlicher Klarung,
administrativ-burokratischer Vereinfachungen und organisatorisch-technischer
Verbesserungen in mehreren Bereichen deutlich. Die Adressaten dieser Veranderungen sind
in unterschiedlichen Disziplinen, Professionen, Organisationen und Systemen tatig (Arzte,
Bundes-/Landesministerien, Praktiker in psycho-sozialen und Gesundheitsberufen etc.).
Zusatzlich kdnnte ein starkeres Ineinandergreifen verschiedener Interventionsangebote, eine
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verbesserte Kommunikation und Kooperation auf lokaler/regionaler Ebene Synergieeffekte
verschiedener Hilfeangebote und —trager (starker) nutzen.

Vorangestellt wird auch ein internationaler Uberblick (iber Behandlungsprogramme/-verlaufe
und —modalitaten.

Il. Ziel

Das vorgeschlagene Expertengesprach ,Weiterentwicklung der Substitutionsbehandlung®
soll nach grindlicher Vorbereitung die hier nur kurz skizzierten Problematiken aufgreifen und
diskutieren. Diese ,konzertierte Aktion® bringt Fachleute aller relevanten Organisationen an
einen Tisch, um Mdoglichkeiten einer Verbesserung des Behandlungszugangs, der Qualitat
der Substitutionsbehandlung zu erdrtern und in konkrete Handlungsempfehlungen
umzusetzen.

I11. Geplanter Veranstaltungsablauf

10:00 — 12:00 - Plenum
jeweils 10 min.
GruBwort/Eroffnung: Frau Sabine Batzing, Drogenbeauftragte der Bundesregierung

Einfihrung: Hintergrund und Ziele der Fachtagung

(Prof. Dr. Heino Stdver, Universitat Bremen)
Bestandsaufnahme aller Veranderungsvorschlage, d.h. quantitative Erweiterung und
qualitative Veranderung der gegenwartigen Praxis und konstruktive Diskussion von
kurz- und mittelfristig umsetzbaren und umzusetzenden Schritten) z.B. Schnittstellen,
PSB, Unsicherheit, Potential ausgenutzt?

Vortréage jeweils 15 min.; 5 min. keine Nachfragen, die kommen in den AGs:

1. Aktueller, internationaler Stand der Substitutionsbehandlung: Bestandsaufnahme,
welche neuen Ansiétze in der Substitutionsbehandlung gibt es weltweit — und was
konnen wir lernen?
(Dr. Ingo llja Michels)
Geschichte und aktuelle Ubersicht (iber Behandlungsprogramme/-modalitaten,
Bedeutung der psycho-sozialen Begleitung

Pause (15 min.)

2. Versorgungslage-/probleme und Veranderungsbedarf: Wo besteht eine Unter-/Fehl-

/Mangelversorgung?

(Prof Hans-Ulrich Wittchen, TU Dresden)
Entwicklung der Zahlen der Patientinnen in Substitutionsbehandlung und der
substituierenden Arzte, Versorgungsliicken und —briiche (Stadt-Land-Gefalle),
Schnittstellen, Bedeutung fur HIV-/HCV-Therapie und andere weiterfihrende
Behandlungen, Substitution in verschiedenen Settings (stationaren Langzeittherapie,
ambulante Therapie, Gefangnis)



3. Diversifikation der Substanzen — Muss die Substitutionsbehandlung ausgebaut
werden?
(Uwe Verthein, ZIS Hamburg)
Entwicklung praferierter Substanzen (Polamidon, Methadon, Buprenorphin, Heroin,
Codein, retardierte Morphine, Suboxone), Applikationsmodi, Behandlungsmodi

4. Administrative, rechtliche Problematik in der alltaglichen Praxis der

Substitutionsbehandlung. Gibt es Veranderungsbedarfe?

(Anke Follmann, LAK Westfalen-Lippe; angefragt))
Vorgaben fiir die Substitutionsbehandlung durch BtMG, BtmVV, BUB, BAK-
Richtlinien, Qualitatskontrolle/-standards, PSB, administrativ-rechtliche Fragen,
Verunsicherungen

12.00 - 12.15 Pause

12:15 — 13:30 — Arbeitsgruppen

1. Versorgungslage-/probleme und Veranderungsbedarf (Prof. Dr. Hans-Ulrich Wittchen)

2. Diversifikation der Substanzen — Ausbau der Substitutionsbehandlung (Dr. Uwe Verthein)

3. Administrative-rechtliche Problematik und Veranderungsbedarfe (Anke Follmann)

13.30 — 14.30 Mittagessen

14.30 — 15.30 Fortsetzung der Arbeitsgruppen

15.30 — 15.45 Pause

15.45 — 17.30 Vorstellung der Ergebnisse und Strategien der Veranderung

17.00 Veranstaltungsende



