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Vernetzung zwischen Forschung und Praxis

Bitte richten Sie alle
kritischen Anregun-
gen, Hinweise und
sonstigen Rickmel-
dungen an folgende
Email-Adresse:
hls@hls-ksh.de

Wohl noch nie gab es so viele Forschungsprojekte, Modellvorhaben und wissen-
schaftliche Analysen im Zusammenhang mit Konsum, Missbrauch und Abhéangig-
keit von psychotropen Substanzen und entsprechenden Behandlungsmethoden
wie heute. Hingegen mangelt es an der Vernetzung zwischen Forschung und Pra-
xis: Fur die Praktiker der Suchthilfe wird es immer schwieriger, sich einen Uber-
blick Gber wichtige Forschungsvorhaben zu verschaffen. Darunter leidet der Trans-
fer wichtiger Forschungsergebnisse in die Praxis sowie die Rickmeldung aus der
Praxis in die Wissenschaft. Die Hessische Landesstelle gegen die Suchtgefahren hat
deshalb das Institut fiir Suchtforschung der Fachhochschule Frankfurt am Main
beauftragt, einen mehrmals im Jahr erscheinenden “Forschungsbrief” zu erstellen,
in dem praxisrelevante Forschungsprojekte kurz beschrieben werden sollen. Die
HLS hofft, damit eine hilfreiche Dienstleistung fiir die Suchthilfe anzubieten und
den Dialog zwischen Forschung und Praxis zu beleben.

Studie des ISS zur psychosozialen Begleitung von Substituierten in Hessen erschienen

Zum Weiterlesen:
Renate Simmedinger,
Thomas Arnold
(2002): Studie zur
psycho-sozialen Be-
gleitung von Substi-
tuierten in Hessen.
ISS-Referat 2/2002.
Frankfurt am Main.
Die vollstandige Stu-
die kann beim ISS
zum Preis von 10 €
bezogen werden (Tel:
069-957890 oder
Uber Email info@iss-
ffm.de).

Obwohl in mehreren Bundesldndern — auch in Hessen — die Einfihrung der Substituti-
onsbehandlung in den neunziger Jahren durch wissenschaftliche Studien begleitet
worden war, lagen bislang nur wenige empirische Befunde zur psychosozialen Beglei-
tung vor. Zu diesem Thema hat das Institut flr Sozialarbeit und Sozialpddagogik e.V.
(ISS) jetzt eine neue Untersuchung veréffentlicht, die im Auftrag der Kassenéarztlichen
Vereinigung Hessen und des Hessischen Sozialministeriums erstellt wurde.

Die von Renate Simmedinger und Thomas Arnold erstellte Studie gliedert sich in einen
qualitativen und einen quantitativen Teil. Fir die qualitative Analyse wurden 12 leitfa-
dengestitzte Experteninterviews mit Fachkraften aus Einrichtungen der Drogenhilfe
durchgefiihrt, die psychosoziale Begleitung flr Substituierte anbieten. Datengrundlage
fir die quantitative Untersuchung ist eine Zufallsstichprobe von 270 Substituierten, die
von der KV Hessen zur Verfigung gestellt wurde. Flr jeden Einzelfall wurden die laut
Therapieplan fiir die psychosoziale Begleitung zustandigen Institutionen angeschrieben.
Bei 59 Substituierten waren dies die substituierenden Arzte selbst, bei den anderen 211
Substituierten nach dem Konzept der ,shared care” Fachkrafte in Substitutionsambu-
lanzen und externen Drogenbhilfeeinrichtungen. In 221 Fallen (82 %) wurden die ver-
sandten Fragebogen ausgefillt und zurlickgeschickt.

Rund drei Viertel der Substituierten nutzen die im Therapieplan empfohlene psychoso-
ziale Begleitung tatsachlich, wahrend das restliche Viertel davon kaum oder keinen
Gebrauch macht. Zu diesem hohen Ergebnis tragen allerdings in erster Linie die Substi-
tutionsambulanzen bei: Wer in einer Ambulanz substituiert wird, nimmt fast ausnahms-
los auch die psychosoziale Betreuung wahr. Mit 45 % liegt der Anteil der psychosozial
Betreuten unter den substituierten Patientinnen und Patienten von Arztpraxen, die nach
dem Prinzip der ,shared care” auf externe Drogenhilfeeinrichtungen verweisen, deut-
lich niedriger.

Die eingesetzten Fragebogen ermdéglichen Aussagen zu Ressourcen und Hilfebedarf in
unterschiedlichen Bereichen. Die vorhandenen Ressourcen der Substituierten in den
Bereichen Arbeit, Finanzen und Partnerschaft sind bei mehr als der Halfte sehr einge-
schrankt. Bezogen auf den Hilfebedarf wird zwischen einem niedrigen Bedarf (etwa ein
Viertel aller Substituierten), mittlerem Bedarf (etwa die Halfte) und starkem Hilfebedarf
(ein weiteres Viertel) differenziert. Recht genau werden auch die Ziele der psychosozia-
len Begleitung dokumentiert. In den meisten Fallen wird eine langfristige Abstinenz
angestrebt.

Die Personalressourcen zur Durchfiihrung der psychosozialen Begleitung variieren zwi-
schen den einzelnen Einrichtungen sehr stark und sind insbesondere in landlichen Regi-
onen unbefriedigend. Insgesamt macht die Studie deutlich, dass flr einen GroBteil der
Substituierten, die psychosozial begleitet werden, Gber einen relativ langen Zeitraum
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Ebenfalls neu er- umfangreiche Dienstleistungen erbracht werden. Die wichtigste Leistung ist die Bera-
schienen ist beim IS5 tung, bei der unterschiedliche Methoden angewandt werden. Mit (iber 70 % dominiert
das Ergebnis der  gapej die problemorientierte Beratung, wéhrend z.B. Case Management nur bei 18 %
wwsgnsTh_aftllchen angewandt wird.
Schuldnsrg- i':énlasz;f Die S_tudie zei.gt, dass_die_ psychgsozia!e Begleitung der Substitutignsbehandlung ur?d
venzberatung far damit a'uch die Substitution als mtegrler'te Behandlungsmethode_ |'nsgesamt bessfer |s‘cf
Suchtkranke in Rhein-  als es die oftmals auch aus der Drogenhilfe selbst zu hérende Kritik nahe legt. Die meis-
land-Pfalz ten Substituierten werden psychosozial betreut, und sie scheinen auch davon zu profi-
tieren. Aber die Studie verschweigt auch nicht, dass es Schwachstellen in der psychoso-
zialen Begleitung gibt: Dazu gehoéren die vergleichsweise niedrige Nutzung durch Pati-
entinnen und Patienten aus Arztpraxen, fehlende fachliche Standards und unklare Per-
sonalressourcen.
Aus diesen Befunden werden zum Abschluss der Studie “Anregungen zur Qualitatsent-
wicklung der Substitutionsbehandlung” entwickelt. Drogenhilfe und Drogenpolitik
werden nicht umhinkommen, sich mit diesen Anregungen zu beschaftigen.

Ambulante Rehabilitation: Ergebnisse einer Katamnesestudie

Eine der wichtigsten Innovationen in der Behandlung von alkoholbezogenen Stérungen
in den letzten zehn Jahren betrifft den Ausbau der ambulanten Rehabilitation. In der
“Empfehlungsvereinbarung ambulante Rehabilitation Sucht” (EVARS) wurde festgelegt,
wie eine ambulante Behandlung durchgefihrt werden muss, damit die Kosten von Ren-
ten- und Krankenversicherungen ibbernommen werden. Inzwischen liegen auch Ergeb-
nisse empirischer Studien zur Umsetzung und Wirksamkeit ambulanter Rehabilitation
im Sinne der EVARS vor.

Eine solche Studie hat Hans Jirgen Tecklenburg mit Unterstiitzung des Diakonischen
Werkes Schleswig-Holstein, der Landesversicherungsanstalt Schleswig-Holstein und der
Inneren Mission Schleswig-Holstein in zehn ambulanten Einrichtungen in diesem Bun-
desland durchgefihrt. Zwischen 1994 und 1998 wurden Daten zu 272 Klientinnen und
Klienten in diesen Einrichtungen erhoben.
Damit gelang es, etwa 70 % aller in diesem Zeitraum in Schleswig-Holstein durchge-
fahrten MaBnahmen der ambulanten Rehabilitation in die Studie einzubeziehen. Rund
21 Monate nach der Beendigung der Behandlung wurde eine Katamnesebefragung
durchgefihrt, bei der sich 206 Patientinnen und Patienten beteiligten. Somit wurden
drei Viertel aller behandelten Personen flr die Katamnesebefragung erreicht.
91 % der untersuchten Behandlungen bezogen sich auf Alkoholprobleme, nur rund 2 %
jeweils auf Medikamentenprobleme und Stérungen im Zusammenhang mit illegalen
Drogen. Bei den Gbrigen Patientinnen und Patienten wurden Mehrfachabhangigkeiten
diagnostiziert. In 44 % der Falle war die zustandige Landesversicherungsanstalt Kosten-
trager, bei 31 % die BFA und bei 15 % die Krankenkassen. Bei den verbleibenden Fallen
gab es “sonstige” Kostentrager. Verglichen mit Patientinnen und Patienten in der stati-
onaren Rehabilitation fallen vor allem ein héherer Frauenanteil und etwas héhere Werte
Zum Weiterlesen:  bei Variablen, die auf soziale Integration schlieBen lassen, auf.
Tecklenburg, Hans-  Die mittlere Behandlungsdauer lag bei 10,2 Monaten. Durchschnittlich wurden je Fall
Jurgen (2001): Um- 41,4 Therapieeinheiten je Patient bzw. Patientin und weitere 2,4 Therapieeinheiten fir
setzung und Effekti- -~ Angehérige in Anspruch genommen.
vitat ambulanter g5 '5 o4, aller ambulanten Rehabilitationen endeten regular. Zu nichtregularen Beendi-
Rehabilitation - Er- gungen kam es Gberwiegend durch Rickfall oder Abbruch durch die Klienten. Neben
gebnisse einer pro- . . . . .
spektiven und multi- der Abstinenz zeigten sich die deutllchsten_ErfoIge — gemessen an dep _Date_zn zu Be- _
sentrischen Katamne- handlungsbeginn und Behandlungsende - in den Bereichen Erwerbstatigkeit und soziale
se (1994-1998) an  Kontakte. Weniger erfolgreich waren die untersuchten ambulanten Behandlungen hin-
anerkannten Behand- gegen, wenn man Veranderungen bei Partnerschaft und Wohnsituation betrachtet.
lungsstellen in  Die Ergebnisse der Katamnesebefragung zur Aufrechterhaltung der Abstinenz sind ver-
Schleswig-Holstein.  gleichbar mit entsprechenden Daten zur stationdren Rehabilitation. Dabei unterscheidet

In: Sucht 47 (355)022(5)18' man verschiedene Berechnungsmethoden, die den Anteil der erfolgreichen Félle — ge-
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messen am Kriterium Abstinenz — mal unter- und mal Gberschatzen. Nach der konserva-
tiven (unterschatzenden) Berechnungsmethode lebten durchgéngig 49 %, nach opti-
mistischerer Berechnungsmethode sogar 77 % aller behandelten Personen im Katamne-
sezeitraum abstinent. RegelmaBiger Konsum von Alkohol fand sich nur bei 5 % aller
Falle. Diese Werte sind nicht schlechter als bei stationaren Behandlungen. Deutlich nied-
riger fallen hingegen die Kosten pro erfolgreich behandelten Patientinnen und Patien-
ten aus. Bei solchen Vergleichen missen allerdings die unterschiedlichen Zielgruppen
ambulanter und stationarer Rehabilitation berticksichtigt werden.

Workshop “Genese und Typologisierung der Abhangigkeitserkrankungen bei Frauen”
in Bremen

Das Bremer Institut fiir Prédventionsforschung und Sozialmedizin (BIPS) fihrt zur Zeit
unter Leitung von Christel Zenker eine Studie zu ,,Genese und Typologisierung der Ab-
hédngigkeitserkrankungen bei Frauen” durch, die vom Bundesministerium fiir Gesund-
heit geférdert wird. Nach dem Abschluss der Datenerhebung wurden jetzt auf einem
Workshop in Bremen erste Ergebnisse prasentiert und in einer Expertenrunde disku-
tiert.

Die Datenerhebung fand zwischen Mai und November 2001 in 55 stationaren Suchthil-
feeinrichtungen statt. Angeschrieben wurden alle zehn frauenspezifischen Einrichtun-
gen und daruber hinaus 45 Suchtkliniken, in denen Frauen und Manner behandelt wer-
den. Insgesamt beteiligten sich rund 900 Frauen an der umfangreichen schriftlichen
Befragung. Zwei Drittel der befragten Frauen gaben an, dass sie alkoholabhangig wa-
ren, 10 % sagten, dass sie von illegalen Drogen abhangig waren und die Gbrigen Frauen
nahmen neben Alkohol auch Medikamente und gelegentlich illegale Drogen. Es handelt
sich bei dieser Gruppe um Frauen mit polytoxikomanen Abhangigkeitsmustern.

Das Durchschnittsalter der Frauen lag bei 41 Jahren. Die jlngste Frau, die sich an der
Untersuchung beteiligte war 17 Jahre und die alteste 73 Jahre alt.

Erschreckend sind die hohen Angaben zu Gewalterfahrungen, psychischen Erkrankun-
gen und stark belastenden Lebensereignissen. So hat jede vierte alkoholabhangige Frau
mindestens einmal in der Vergangenheit versucht, sich das Leben zu nehmen. Bei Frau-
en, die von illegalen Drogen abhangig waren, steigt dieser Anteil auf 45 %, und bei den
polytoxikomanen Frauen liegt er sogar bei 60 %. Bei Depressionen verteilen sich die
Angaben folgendermaBen: 40 % bei den Alkoholabhéngigen und tber 60 % bei denen
mit komplexeren Konsummustern. Auch bei den Fragen nach Gewalterfahrungen vor
dem 16. Lebensjahr zeigt sich ein solcher Zusammenhang: je polytoxikomaner die Kon-
summuster sind, um so héher ist der Anteil der Frauen, die bereits als Kinder oder Ju-
gendliche schwer kérperlich gestraft worden sind.

Auch die Erfahrungen von sexuellem Missbrauch folgen diesem Muster. Sie sind mit 22
% bei alkoholabhangigen Frauen am niedrigsten und mit 46 % bei polytoxikomanen
Frauen am hochsten. Hier fallt zudem auf, dass viele von ihnen neben Problemen mit
psychotropen Substanzen auch Essstérungen angaben. Welche Bedeutung das Lebens-
alter hat, in dem der sexuelle Missbrauch stattgefunden hat, muss in der weiteren Aus-
wertung noch genauer untersucht werden. In Anlehnung an andere Studien wird er-
wartet, dass die negativen Effekte um so starker sind, je friiher im Leben der Frauen der
sexuelle Missbrauch stattgefunden hat.

Weiterhin ist damit zu rechnen, dass in diesen Fallen die psychosozialen Belastungen in
Kindheit, Jugend und im Erwachsenenalter besonders hoch sind, ebenso die Erfahrun-
gen mit psychischer und physischer Gewalt. Besonders wichtig ist das Einstiegsalter,
von dem an den Konsum von Alkohol, Medikamenten oder illegalen Drogen fiir die
Befragten eine besondere Bedeutung gehabt hat. Die Vermutung liegt nahe, dass dieje-
nigen, die besonderen Belastungen in der Kindheit und Jugend ausgesetzt waren, auch
besonders frith Drogen gezielt einsetzen, um BewuBtseinsveranderungen herbeizufih-
ren.
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Interessant ist weiterhin, dass viele Frauen von Partnern mit eigenen Suchtproblemen
und/oder gewalttatigen Partnern berichten. Welche Bedeutung das fiir die Aufrechter-
haltung der Sucht hat, ist ebenfalls noch genauer zu untersuchen.
Auch wenn es sich bei diesen Daten noch um vorlaufige Ergebnisse handelt, deuten
sich hierin Erklarungsmuster fiir Genese und Typologie von Abhangigkeitserkrankungen
Kontakt: Bremer €I Frauen an, die die Praxis der Drogen- und Suchthilfe vor groBe Herausforderungen
Institut fir Praventi-  stellen. Die Forscherinnen vom BIPS stellen damit eine Gberzeugende empirische Grund-
onsforschung und  lage fur differenzierte frauenspezifische Behandlungsansatze zur Verfligung. Vor allem
Sozialmedizin (BIPS), fur die besonders belasteten und polytoxikomanen Frauen, die zudem noch unter ande-
Dr. Ingeborg Jahn:  ren psychischen Stérungen leiden, liegen bisher kaum adaquate Therapiekonzepte vor.

Jﬂ?ﬂ% Eine vergleichbare Typenbildung fir Abhangigkeitsverlaufe fir Manner fehlt bislang.
remen.dae

Ergebnisse der niederlandischen Heroinstudie veréffentlicht

. Die deutsche Heroinstudie hat gerade mit der Eréffnung der Ambulanz in Bonn begon-
nen, da stellt die niederldndische Forschergruppe bereits die Ergebnisse ihrer Studie
vor. Wie zuvor in der Schweiz, so hat sich jetzt auch in den Niederlanden gezeigt, dass
die arztliche Verschreibung von Heroin eine Behandlungsmethode ist, die bei manchen
Opiatabhéngigen zu einer deutlichen Verbesserung der Situation fihrt.

Die niederlandische Heroinstudie gliedert sich in zwei Untersuchungen auf, bei denen
einmal injizierbares Heroin in Kombination mit Methadon und einmal inhalierbares
Heroin in Kombination mit Methadon eingesetzt wurde. In jeder der beiden Untersu-
chungen wurden die Opiatabhangigen, die sich an der Studie beteiligen wollten und
die Aufnahmekriterien erfiillten, zufallig auf eine Kontrollgruppe, die mit oralem Me-
thadon behandelt wurde, und eine Experimentalgruppe, in der zusatzlich Heroin ver-
schrieben wurde, verteilt.
Ziel der Studie war es, zu Uberprifen, ob die Behandlung mit zusatzlichem Heroin der
reinen Methadonbehandlung tberlegen sei. Um diese Frage beantworten zu kdnnen
wurde vorab ein primares Zielkriterium festgelegt. Als erfolgreich (,Responder”) wurden
alle Falle betrachtet, bei denen in Bezug auf die physische oder psychische Gesundheit
oder auf die psychosoziale Situation erhebliche Verbesserungen festzustellen waren.
Hierzu wurden fir die einzelnen Dimensionen Skalen und Messinstrumente bestimmt.
Um als erfolgreich gelten zu kénnen, war es erforderlich, auf mindestens einer dieser
Dimensionen eine Verbesserung von 40 % zu erreichen, ohne dass sich die Werte fir
einen anderen Bereich deutlich verschlechtern durften. Ausschlaggebend sollte der Ver-
gleich zwischen der Untersuchung bei Behandlungsbeginn und der Untersuchung nach
12 Monaten in Behandlung sein.
Sowohl in der Teilstudie mit injizierbarem Heroin als auch in der Teilstudie mit inhalier-
barem Heroin lag der Anteil der erfolgreichen Verlaufe (,,Responder”) bei den Patientin-
nen und Patienten, die neben Methadon auch Heroin erhalten hatten, um tber 20 %
hoher als in der Kontrollgruppe, die nur Methadon erhalten hatte. Mit umfangreichen
derlandischen For.  Statistischen Analysen weisen die niederlandischen Forscher nach, dass diese Effekte
scher steht im Inter.  Nicht auf Verzerrungen zurtckzufihren sind. Schwere unerwiinschte Nebenwirkungen
net unter der Heroinverschreibung wurden nicht beobachtet.
http://www.ccbh.nl Nach der Beendigung der Heroinverschreibung zeigte sich bei vielen Abhdngigen, deren
zum Download be-  Situation sich zuvor gebessert hatte, wieder eine signifikante Verschlechterung.
reit. Aktuelle Infor-  Die hollandische Forschergruppe bewertet die Studie insgesamt als erfolgreich, da die
mationen zur deut-  Untersuchung nach dem zuvor beschlossenen Design durchgefiihrt werden konnte und
schen Heroinstudie - dje therapeutische Uberlegenheit von zusatzlich verschriebenem Heroin bei chroni-
'Eklzs've d‘;r h’..”t‘;r' schen, zuvor kaum behandelbaren Opiatabhangigen belegt werden konnte.
Sscch'een ifﬁéieoﬁige; Ernsthafte Probleme fir die Sicherheit in und um die Ambulanzen, die Mitarbeiter und
sich unter  die Nachbarschaft sind nicht entstanden. Allerdings raten die Autoren des Abschlussbe-
http://www.heroinstu  fichtes, entsprechende Kontroll- und SicherheitsmaBnahmen bei der Planung weiterer
die.de im Internet. Ambulanzen frihzeitig zu berlcksichtigen.

Der (englischsprachi-
ge) Bericht der nie-
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Vorankindigung: Konferenz zur ,,Motivierenden Beratung in der Drogen- und
Suchthilfe” am 19./20. September 2002 in der Fachhochschule Frankfurt

. »Motivational Interviewing” und daran anknipfende Kurz- und Langinterventionsfor-
men werden immer populérer in der Drogen- und Suchthilfe. Im September wird sich
eine zweitdgige Konferenz an der Frankfurter Fachhochschule mit allen Aspekten dieses
Themas beschéftigen.

Kontaktadresse far
Tagungsprogramm  Veranstaltet wird die Konferenz gemeinsam vom Institut fiir Suchtforschung der Fach-
und Anmeldung ist hochschule, von der Hessischen Landesstelle gegen die Suchtgefahren und vom Institut
. . das ISS: f{r Sozialarbeit und Sozialpddagogik in Frankfurt am Main. Zielgruppe sind sowohl
info@iss-ffm.de oder  praktiker/innen der Drogen- und Suchthilfe wie auch Wissenschaftler/innen, Trai-
069-957890 " har/innen und Suchtpolitiker/innen.
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