| BLAK informiert

Netzwerke engmaschig kniipfen

»im Netzwerk Sucht hat jeder seine Aufgabe“ —
unter diesem Titel luden die Bayerische
Landesapothekerkammer (BLAK) und die Bayeri-
sche Landesarztekammer (BLAK) in Zusammen-
arbeit mit der Bayerischen Akademie fiir Sucht-
fragen (BAS) zu einer Fortbildungsveranstaltung
Mitte Marz ins Arztehaus Bayern ein. Gekommen
waren etwa 180 Arztinnen und Arzte, Apotheke-
rinnen und Apotheker sowie Psychotherapeutin-
nen und Psychotherapeuten. Ein Riesenerfolg fiir
die Veranstalter und ein Beweis, dass ,groBe
Nachfrage bei qualifizierter Fortbildung mit Punk-
ten“ vorherrsche, so Dr. Enzo Amarotico, Haupt-
geschéftsfilhrer der BLAK.

Der Grund fiir die Veranstalter, das Thema
Sucht einmal interdisziplinir aufzugreifen: Es
gibt heute schitzungsweise 100 000 bis

150 000 Abhingige in Deutschland, die harte
illegale Drogen in riskanter Hohe konsumie-
ren, ca. 1,6 Millionen Alkoholabhiingige und
1,5 Millionen Medikamentenabhingige, ganz
zu schweigen von den vielen Millionen Niko-
tinabhingigen. ,Ganz bewusst haben wir den
Bogen deshalb weit gespannt und wollen die
Sensibilitit fiir die Problematik der stoffge-
bundenen Abhingigkeiten fordern, aber auch
aufzeigen, wie man mit Menschen mit die-
sem Problem umgeht*, so Dr. Jens Schneider,
Vizeprisident der BLAK. Auch Dr. Georg
Wialzel vom Bayerischen Staatsministerium
fiir Gesundheit, Ernihrung und Verbraucher-
schutz betonte, dass man weg misse von
yeinem Versorgungssystem fiir Suchtkranke
und Gefihrdete, das durch Trennung charak-
terisiert ist“. Die Kooperation zwischen Arz-
ten, Apothekern und Einrichtungen der
Suchthilfe sei als Kernziel erkannt und Netz-
werke miissten engmaschig gekniipft werden.

Erkennen und Beraten

»Welchen gesellschaftlichen Stellenwert hat
die Abhiingigkeit?”, fragte Dr. Gerhard Biih-
ringer vom Institut fiir Therapieforschung in
Miinchen. Wie erkennen Arzte und Apothe-
ker Missbrauch, wie sprechen sie die Patien-
tinnen und Patienten darauf an? Wichtig, so
der Diplom-Psychologe, sei vor allem die
Fritherkennung. Er legte den Teilnehmerin-
nen und Teilnehmern erschreckendes Zahlen-
material vor, wonach in Deutschland fast je-
der dritte Mann Alkoholprobleme habe und
etwa 3 % aller Erwachsenen medikamenten-
abhiingig seien. ,Die beste Drogenprivention,
antwortete Biithringer auf eine Publikumsfra-
ge, sei das Verhindern von Alkohol und Ta-
bak bei Jugendlichen®. Dr. Clemens Veltrup,
Diplom-Psychologe und Geschiiftstihrer von
vier Suchtkrankenhilfeeinrichtungen (Thera-
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pieverbund Ostsee), informierte die Zuhére-
rinnen und Zuhérer uber die Moglichkeiten
der ,Motivationalen Beratung durch Arzte
und Apotheker® und zeigte Techniken im
Umgang mit Menschen mit riskantem Dro-
genkonsum auf. Veltrup stellte besonders die
Motivierende Gesprichsfiithrung (,Motivatio-
nal Interviewing®) vor, mit dem es gelinge,
ydurch gezielte Intervention eine Anderungs-
bereitschaft bei den Patientinnen und Patien-
ten zu erwirken. Modelle aus der psycholo-
gischen Forschung zeigten, dass ein Ande-
rungsprozess durch spezifische Einstellungen
und Verhaltensweisen in Gang gesetzt und
beschleunigt wiirde. Kritische familiire, be-
rufliche oder persénliche Ereignisse jedes
Einzelnen miissten dabei beriicksichtigt und
auf Defensivstrategien der Betroffenen rea-
giert werden.

Helfen

Die Interdisziplinire Zusammenarbeit zwi-
schen Arzten, Apothekern und Beratern der
Suchthilfeeinrichtungen thematisierten
Christiane Fahrmbacher-Lutz, Apothekerin
aus Augsburg und Vorstandsmitglied der
BAS, Privatdozent Dr. Dr. Dr. Felix Tretter,
Chefarzt der Suchtabteilung im Bezirkskran-
kenhaus Haar, 2. Vorsitzender der BAS, so-
wie Diplom-Psychologe Gert Sonntag von
der Suchthilfekoordination des Bezirks Ober-
bayern. Der Kooperation Arzt — Apotheker
kiime eine ganz wichtige Rolle zu, sagte die
Apothekerin. ,Der Entstehung einer Suchter-
krankung, auch einer Opiatabhingigkeit, liegt
ein multifaktorielles Geschehen zu Grunde®.
Alle drei Referenten zeigten auf, wie notwen-
dig fiir die Betroffenen eine suchtbezogene
Beratung und Behandlung sei. ,Dies kann
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durch eine Verbesserung des Informations-
flusses und einer engeren interdisziplindren
Zusammenarbeit zwischen dem medizini-
schen Bereich, den Apotheken und der
Suchthilfe gelingen®, so Sonntag. Tretter ging
auf die spezielle Problematik der Substitution
ein und stellte deren rechtliche und medizini-
sche Rahmenbedingungen kurz dar. Dabei
erliuterte er die Novellierung der Betiu-
bungsmittelrechts-Anderungsverordnung
(BtMAndV) - siche hierzu auch unsere Ver-
offentlichung auf S. 210 £. dieses Heftes —
sprach tiber die Finanzierung der Substitu-
tion und ging auf die Diagnostik und Thera-
pie von Opiatabhingigen ein. Mehrere Pro-
bleme bei der Methadonsubstitution gibe es
ydurch Metadondrogentote, bei Schwangeren
und Miittern und substituierten Jugend-
lichen®.

Podiumsdiskussion

Muss der Patient erst ;,am Ende” sein, damit
ich helfen kann? Diese und dhnliche Fragen
wurden immer wieder an die Podiumsteilneh-
mer gestellt. Alle Suchtexperten sprachen
sich fiir eine friihestmogliche Intervention
und Hilfe aus. ,Ahnlich wie bei anderen Er-
krankungen, zum Beispiel Diabetes, wiirde
der Arzt ja auch nicht warten, bis der Fuf} des
Patienten abgenommen wird®, so die Antwort
Biihringers. Weitere Fragen behandelten die
Indikation zu Substitutionsbehandlung oder
auch die Teilnahme an Kursen zum Erwerb
des Qualifikationsnachweises ,,Suchtmedizi-
nische Grundversorgung® der BLAK, den die
Novellierung der BtMAndV als Vorausset-

zung fir die Substitution vorschreibt.
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