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Wie doch die Zeit vergeht! Dass
nicht alle Heroinsiichtigen an ih-
rer Gewohnbheit sterben, sondern
durchaus ein respektables Alter
erreichen kénnen zeigt sich in
Rotterdam. Dort wurde namlich
Ende 1998 das erste Altersheim
fiir Drogensiichtige eroffnet.
Das niederlindische Gesund-
heitsministerium begriindet den
Umstand, dass es in ihrem Land
die «iltesten Siichtigen der Welt»
gibt, mit der guten medizinischen
Versorgung. Einige von Thnen
sind schon tiber 65 Jahre alt, und
ihr Hauptproblem sei, dass sie in
den «normalen» Altersheimen
nicht geduldet wiirden.
Drogen-Report 6/98

Nicht ganz so pragmatisch wie
mit den drogenkonsumierenden
Alten gehen die niederlindischen
Behorden verstindlicherweise
mit Drogenhindlern um - vor
allem wenn es sich dabei um An-
gehorige der eigenen Streitkrifte
handelt.

Eine Gruppe von niederldndi-
schen Marinesoldaten, die zur
Bekidmpfung des Drogenhandels
in der Karibik stationiert war,
hatte den erleichterten Zugang
zu Kokain zur eigenen Bereiche-
rung genutzt. Mindestens fiir
zwei Offiziere fand der lukrative
Nebenerwerb ein Ende, als sie
mit 355 Kilogramm Kokain er-
wischt wurden.

Der niederlindische Verteidi-
gungsminister zeigte sich emport
und sprach von einer «iusserst
ernsten Angelegenheit». Insbe-
sondere fand er es «schindlich»,
dass die Offiziere zum Transport
— eigentlich nahe liegend — ein
Militdrflugzeug verwendet hat-
ten.

SuchtReport 6/98

Die niederlindischen Marine-
Offiziere werden sich gesagt ha-
ben: «Im Krieg und in der Liebe
ist alles erlaubt.» Damit sind sie
keineswegs allein. In Australien
benutzte der hochste Ernih-
rungsberater des nationalen In-
stituts firr Verteidigungswissen-
schaften, Chris Forbes, diese Pla-
titiide, um die Legalisierung von
hoch potenten Dopingmitteln fiir
Angehorige der Armee zu be-
griinden.

Mit den Mitteln konnten die Sol-
daten ihre «korperliche und gei-
stige Kraft stirken», liess Forbes
verlauten. Und weiter: «Wir ver-
suchen damit einen Vorteil ge-
geniiber einem moglichen Geg-
ner zu erlangen.»

Dass die Leitung der Streitkriifte
dem Ansinnen ihres Ernahrungs-
beraters entsprach, mag nicht
nur mit seinem argumentativen
Talent zusammen gehangen ha-
ben, sondern auch mit dem Um-
stand, dass schon vor der Libe-
ralisierung mehr als die Hilfte
der Elitesoldaten von diesen Mit-
teln schluckten —allerdings ohne
arztliche Betreuung.
SuchtReport 1/99

Was dem Elite-Soldaten recht
ist, ist dem Normalbtirger offen-
sichtlich billig: Sportmedizinische
Untersuchungen in Deutschland
haben gezeigt, dass der Gebrauch
von leistungssteigernden Medi-
kamenten - insbesondere von
anabolen Steroiden — bei Frei-
zeitsportlerInnen keine Seltenheit
ist.

Im Rahmen einer Befragung zu
dieser Problematik in 24 kom-
merziellen norddeutschen Sport-
studios gaben 24 Prozent der be-
fragten Mianner und 8 Prozent
der Frauen an, anabol wirkende
Medikamente zu sich zu neh-
men. In 94 Prozent der Fille han-
delte es sich um potentiell hoch
lebertoxische Substanzen, die
zum grossten Teil auf dem
Schwarzmarkt besorgt wurden.
Der Anteil der drztlich verschrie-
benen Medikamente belief sich
auf 14 Prozent.

Deutsches Arzteblatt 95 (1998)

Aus dem Bericht des Arzteblat-
tes geht nicht hervor, ob und
— wenn ja — wie die deutschen
Behorden dem Missbrauch von
Anabolika in den Fitnesszentren
begegnen wollen. Eine érztlich
kontrollierte Anabolikaabgabe
kommt wohl eher nicht in Frage.
Ganz sicher ist das freilich nicht,
denn mit der neuen rot-griinen
Regierung scheint sogar das
Thema der arztlich kontrollier-
ten Heroinabgabe an sogenannt
Schwerstsiichtige salonfihig zu
werden. Seit dem Regierungs-
wechsel ist das Gesundheitsmini-
sterium fiir die Drogenpolitik zu-
standig — ganz im Sinne einer Ko-

alitionsvereinbarung, in welcher
Sucht eindeutig als Krankheit de-
finiert wird.

Jetzt plant das Team um die grii-
ne Gesundheitsministerin An-
drea Fischer unter anderem,
(voraussichtlich) in Hamburg
und Frankfurt wissenschaftlich
begleitete Modellversuche mit
drztlich kontrollierter Heroin-
abgabe an Schwerstabhingige
durchzufithren. Die rechtlichen
Rahmenbedingungen wiirden
mit einer Anderung des Betiu-
bungsmittelgesetzes geschaffen.
Damit wiirde auch der Betrieb
von Fixerriumen legal, und die
betreffenden Gemeinden miis-
sten nicht mehr in einer rechtli-
chen Grauzone agieren.
SuchtReport 1/99

Es ist anzunehmen, dass sich die
deutschen Versuche mit der arzt-
lich kontrollierten Heroinabgabe
weitgehend an den Schweizer
Vorbildern orientieren. Diese
entwickeln sich unterdessen wei-
ter.

Der Bund hat einen Antrag der
Arbeitsgemeinschaft fiir risikoar-
men Umgang mit Drogen (Arud)
bewilligt, der eine Aufstockung
der Heroinplatze in Ziirich von
100 auf 120 vorsieht. Ebenfalls
bewilligt wurde eine kleine Auf-
stockung um 9 Plitze in Winter-
thur.

Noch hilt die Nachfrage aber
nicht mit dem Angebot Schritt:
Wie der fiir die medizinische Be-
treuung der Ziircher Projekte zu-
standige Arzt Daniel Teichmann
auf Anfrage mitteilte, sei die Po-
liklinik mit 90 meist heroinab-
hingigen Frauen zur Zeit nicht
ausgelastet. Deshalb sei ein Aus-
bau des Projektes vorerst ledig-
lich theoretischer Natur.

Die Arud ist neben den beiden
Abgabestellen des stadtischen
Sozialdepartementes (Lifeline,
Crossline; insgesamt 140 Platze)
die dritte Poliklinik in Zirich.
Bisher beschrinkte sich die Kli-
entel von Arud mit Ausnahmen
auf Frauen. Gemiss der Bewilli-
gung des Bundesamtes fir Ge-
sundheit (BAG) konnte die Arud
jetzt aber auch Minner aufneh-
men

Standpunkte 1/99

Die in der Schweiz schon relativ
weitgehend etablierten Heroin-

abgabeprojekte stehen rechtlich
noch immer nicht ganz auf festen
Fiissen. Diesem Umstand sollte
ein dringlicher Bundesbeschluss
abhelfen, der die Heroinabgabe
an «Schwerststichtige» rechtlich
verankert und eine Ausweitung
der Programme ermdglicht. Der
Beschluss wurde am 10. Okto-
ber 1998 durch das Parlament
verabschiedet.

Ende Januar hat die Eidgenos-
sische Demokratische Union
(EDU) 50°500 Unterschriften ge-
gen diesen Beschluss eingereicht
und damit das Referendum er-
griffen. Wenn die Unterschriften
giiltig sind, werden die Schwei-
zer StimmbiuirgerInnen am 13.
Juni Gelegenheit bekommen, die
arztlich kontrollierte Heroinab-
gabe auch rechtlich zu veran-
kern. Wird das Referendum je-
doch angenommen, so lauft der
dringliche Bundesbeschluss im
Oktober 1999 aus.

Die Unterschriften fir das Refe-
rendum wurden vor allem in den
Kantonen Bern und Ziirich ge-
sammelt, die je 12°000 beitrugen.
Aus der Romandie kamen 9°000
Unterschriften, die tibrigen aus
der restlichen Schweiz.
Standpunkte 1/99

Ein Gliick ist, dass die drztlich
kontrollierte Heroinabgabe die
arztliche Kontrolle der Selbst-
abgabe nicht einschliesst. Wie
mangelhaft eine solche Selbst-
kontrolle sein kann, bewies ein
opiumsiichtiger Anisthesist in
zwei Spitilern der stidspanischen
Stadt Valencia: Bevor er den Pa-
tientlnnen die fiir die Operation
notwendige Opiatdosis spritzte,
verabreichte er sich selber einen
Teil der Substanz — mit der glei-
chen Nadel.

Wiewohl ein solches Verhalten
an sich schon reichlich befremd-
lich erscheint, so hitte es nicht
unbedingt schwer wiegende
Konsequenzen zur Folge haben
miissen. Nicht so beim spani-
schen Arzt. Der hatte nimlich
eine Gelbsucht und infizierte
durch sein «needle-sharing» im
Laufe von zwei Jahren mehr als
200 Personen mit der Krankheit.
Fiir die Gesundheitsbehorde von
Valencia ist der Fall besonders
peinlich, weil die Opiatsucht des
Arztes in den betreffenden Kran-
kenhdusern durchaus kein Ge-
heimnis war.
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