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ZUSAMMENFASSUNG

Die Bekiimpfung des DrogenmiBbrauchs erfordert vor allem unter Nachbar-
lindern eine intensive internationale Zusammenarbeit, Die sich im stlichen
Teil der européischen WHO-Region vollzichenden politischen, sozialen und
wirtschaftlichen Veriinderungen haben auch zur Neuausrichtung der Konzep-
te und Programme zur Bekdmpfung des DrogenmiBbrauchs gefiihrt. Politik-
berater aus mitteleuropdischen Lindern wurden zu einem Workshop eingela-
den, bei dem es vm die jiingsten Verinderungen in den einzelstaatlichen
Konzepten zur Bekimpfurg des DrogenmiBbrauchs sowie darum ging, wie
man si¢ in den MNachbarlindern besser bekanntmacht, Die Teilnehmer berich-
teten daritber, was in letzter Zeit in ihren Lindern an konzeptionellen Ent-
wicklungen im Hinblick auf Bekimpfung des DrogenmiBbrauchs, Priven-
tionsprogramme und spezifische Sirategien, z. B. Nachfragedrosselung, zu
verzeichnen ist. Sie gelangten zu dem SchiuB, daB regelmiBiger Informa-
tionsaustauseh und verstirkte internationale Zusammenarbeit eindeutig not-
wendig sind, und gaben deshalb verschiedene Empfehlungen fiir kiinfuge
einschligige MaBnahmen ab.

Dieser Bericht wird in Deutsch, Englisch, Franztsisch und Russisch vom WHO-Regionalbiiro fiir Europa beravsgegeben;
alle Rechte vorbehalten. Es ist indessen ohne weiteres gestattet, dieses Dokument zu rezensieren, auszugsweise
wiederzugeben, zu vervielfiltigen oder in andere Sprachen zu ibersetzen, sofern dies nicht zom Zwecke des Verkavfs oder
im Zusammenhang mit anderen kommerziellen Zwecken geschieht. Name und Emblem der WHO sind geschiitzt und diirfen
ohne Genehmigung nicht fiir Nachdrucke oder Ubersetzungen benutzt werden. Fiir den Inhalt der mit dem Namen des
Verfassers gekennzeichneten Beitrige ist ausschlieBlich der Verfasser verantwortlich, Das WHO-Regionalbiiro fiir Europa
bittet um Zusendung von drei Kopien jeder Ubersetzung.




ZIEL 17
TABAK, ALKOHOL UND PSYCHOTROPE
SUBSTANZEN

Bis zum Jahr 2000 sollte der gesundheitsschildigende
Konsum Abhdngigkeit bewirkender Stoffe wie Alkohol, Tabak
und psychotroper Substanzen in allen Mitgliedstaaten
erheblich zurlickgegangen sein.

Schliisselworter

SUBSTANCE ABUSE - prevent/control
HEALTH POLICY — wends
INTERNATIONAL COOPERATION
CCEE
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Einleitung

Bei der Tagung diskutierten Entscheidungstriger und
Politikberater ans mitteleurgpiischen Lindern Kon-
zepte und Programme zur Bekimpfung des Drogen-
miBbrauchs sowie Mbglichkeiten einer verstirkten
Zusammenarbeii, Diese Initiative ist besonders wich-
1ig angesichts der einschneidenden politischen, wirt-
schaftlichen und soziokulturellen Veriinderungen in
den mittel- und osteuropdischen Lindern. Der
Wotkshop fiigte sich in den Rahmen der vom WHO-
Regionalbiro fiir Europa durchgefiihrten Programm-
aktivititen in den mittel- und osteuropdischen Lén-
dern zur Privention des DrogenmiBbrauchs und der
damit einhergehenden HIV-Ubertragung ein, weshalb
auch Vertreter des Globalen AIDS-Programms der
WHOQ und der Kormmission der Europdischen Ge-
meinschaften an dem Workshop teilnzhmen.

Der Workshop war eine praktische Manifestation des
Geistes der vom Europarat 1991 veranstalteten Er-
sten Paneuropdischen Ministerkonferenz iiber Zu-
sammenarbeit bei Problemen des illegalen Drogen-
mifbravchs. Die Konferenzicilnehmer traten fiir den
Abschiufl einer Assoziationsvercinbarung zwischen
der Europdischen Gemeinschaft und bestimmten mit-
tel- und osteuropdischen Lindern ein, was einen ko-
ordinterten internationalen Einsatz gegen illegale
Drogen erleichtern wiirde.

Diskussion

Der Drogenmifihrauch droht, zu einer schwerwiegen-
den Barriere fiie die soziale und wirtschaftliche Ent-
wicklung der mittel- und osteuropdischen Linder zu
werden. Aus den Berichten aller beim Workshop ver-
tretenen Linder ging hervor, daB die illegalen psy-
chotropen Substanzen nachweislich immer leichter
zu erhalten und stark nachgefragt sind. Dieser Trend
wird durch andere soziale und wirtschaftliche Ent-
wicklungen verstirkt, beispielsweise durch die Off-
nung der Grenzen, die zur groferen Beweglichkeit
von Personen und Giitern gefiihrt hat. Eine Rolle
spielen zudem die Schwierigkeiten bei der Konver-
tierung der Landeswihrungen in harte Devisen, die
hohe Arbeitslogigkeit (vor allem unter jungen Men-
schen), die wachsende Armut, die Tatsache, dafBl ge-
seizliche Regelungen immer weniger greifen, zu-
nehmende interne Zwistigkeiten, verstirkte Bezie-
hungen zur organisierten Kriminalitiit im Ansland,
aber avch Verinderungen im Gesundheitsversor-
gungssystem (u. a. aufgrund der Privatisierung und
der zunchmenden Knappheit von Offentlichen Mit-
teln fiir die Gesundheitsversorgung). Der Drogen-
miBbranch ist eng mit der Zermiittung gesellschaftli-
cher Strukturen verbunden und kénnte noch zunch-
men, wenn keine koordinierten Priventionsmafinah-
men getroffen werden,

Parallel zu diesen Entwicklungen nehmen auch der
Alkoholkonsum, der Gebrauch von legalen psy-
chotropen pharmazeutischen Substanzen und von
Tabak in beunruhigendem MaBe zu, vor allem in den
ehemaligen sozialistischen Lindern. AuBerdem zci-
gen multinationale und westliche Unternchmen eben-
g0 wie einheimische Firmen ein starkes kommerziel-
les Interesse daran, auf diese neuen Mirkie vorzu-
stoben.

Aus gesundheitswissenschaftlicher Sicht werden die
mit dem SubstanzenmiBbrauch verbundenen Schiden
inzwischen immer wichtiger, weil dieser MiBbrauch
auch bei der Ubertragung von iibertragbaren Krank-
heiten, vor allem der HIV-Infektion, eine grofe Rolle
spielt. Zur Zeit liegt die Privalenz der HIV-Infektion
in den meisten mittel- und osteuropéischen Lindern
noch immer sehr niedrig, weshalb man durch Priven-
tionsprogramme  versuchen solite, die Privalenz
niedrig zue halten. Neben der allpemeinen Strategie
der Reduzierung von Angebot und Nachfrage finden
Strategien zur Schadensbegrenzung als Priventiv-
maBnahme immer stirkeren Anklang. Beispielsweise
wurde in einigen Lindern vor kurzem fiir Opiatab-
hingige die Substitutionstherapie eingefiihrt, andere
dagepen haben mit diesem Konzept bereits sehr viel
mehr Erfahrung und praktizieren auch den Spritzen-
tawsch.

Die meisten Lander in diesem Teil der Region sind
entschlossen, zuf die bestehenden Probleme neue
Antworten zu finden und neue Probleme gar nicht
erst aufkommen zu lassen. Die Digkussionen zeigten
jedoch, daB man diesen nenen Initiativen auf teilre-
gionaler oder nationaler Ebene in der konzeptionellen
Arbeit, bei der Nachfragebegrenzung, im Gesetzes-
vollzug, bei der Behandlung, Rehabilitation und in
der Sozialfiirsorge trotz des hohen Stellenwerts, den
einige Linder diesen MaBnahmen cingerfumt haben,
nicht immer eing gleichwertige Bedentung beimilt
und sie koordiniert. Der Informationsaustausch steckt
noch in den Anfiingen, weshalb die Linder die Erfah-
rungen ihrer Machbarn nicht effektiv nutzen., Es
wurde fastgestellt, dafl man sich in den meisten der
beim Workshop vertretenen Linder gegenwirtig um
die Uberarbeitung bestehender Gesetze oder neue
Gesetzesvorlagen bemiiht.

Internationale Verbrechersyndikate nutzen die Unter-
schiede in den Gesctzen und im Gesetzesvollzug der
verschiedenen Linder aus. Die Informationsmoglich-
keiten iber die besten Drogenmiirkte und neue Her-
stellungsmethoden nehmen zu. Viele soziale und ge-
sundheitliche Probleme sind mittlerweile internatio-
nale Probleme, beispielsweise Drogenhandel, Prosti-
tution und damit zusammenhingende Verbrechen.
Die Ubertragungsrate verschiedener Krankheiten
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steigt, was das Gesundheitswesen und den &ffentli-
chen Dienstleistungssektor zunehmend belastet.

Die unterschiedliche Praxis im Umgang mit Dro-
genmiBbrauch und bei Behandlungsma@nahmen hat
in zahlreichen Grenzgebieten zu Problemen gefiihrt.
Nachbarldnder sollten sich dieser Situationen und der
Notwendigkeit einer praktischen Zusammenarbeit
bewult sein,

Nach Ansicht der Teilnehmer wird es immer wichti-
ger werden, besser auf die mit dem Gebrauch von
legalen und illegalen Drogen {darunter Arzneimit-
teln, Alkohol und Tabak) verbundene zunehmende
Welle medizinischer, sozialer und anderer Probleme
durch eine verstirkte Zusammenarbeit in Mittel-
europa und durch die Koordinierung nationaler An-
strengungen zu reagieren.

Die Harmonisierung der Drogenpolitik in Nachbar-
lindern und der Aktivititen alter mit Drogenmif-
bravchproblemen befaBten Sektoren sollten hischste
Prioritéit haben. Dabei sind allerdings die kulturelle
Eigenart der einzelnen Linder und ihre Traditionen
zu respektieren.

Schluffolgerungen und Empfehlungen

1, Trotz der Haushalisengpisse und anderer Be-
grenzungen miissen die Gesundheltsminister den
Problemen des Substanzenmifibrauchs hohe Prioritiit
einrdumen, vor allem, da sich diese Probleme kolos-
sal auf die offentliche Gesundheit auswirken, Eine
Politik zur Bekimpfung des DrogenmiBbrauchs sollte
PriiventivmaBnahmen, Behandlung und Rehabilita-
tion umfassen und auch Strategien zur Schadensbe-
grenxung cinschlieBen. Besondere Aufmerksamkeit
verdient das Problem der illegalen Drogen, da sie die
potentielle Gefahr einer Verbreitung iibertragbarer
Krankheiten, insbesondere der HIV-Infektion und der
Hepatitiz B, bergen.,

2. Wirksame MaBnahmen setzen ein koordinier-
tes, sektoritbergreifendes Vorgehen voraus, wie be-
reits oft festgestellt wurde, Eine Bedingung ist zudem
auf nationaler und &rtlicher Ebene die Koordination
durch Koordinationsgremicn, Die Gesundheitsmini-
stericn miifiten eine solche Koordinierung anregen
und unterstiitzen.

3 Es besteht ein grofier Bedarf und ein erhebli-
ches Potential fur die Zusammenarbeit zwischen den
Léandern in diesem Teil der Europiiischen Region, vor
allem bei der Erarbeitung von Konzeptionen, was
auch Gesetzgebung, verbesserte Behandlung und Re-
habilitation, Informationsaustausch iiber erfolgreiche
Ansiitze, die Planung wirksamerer Priventionspro-

gramme und die bessere Unterstlitzung durch For-
schungsarbeiten einschlieft.

4. Der informationsaustausch zwischen den be-
treffenden Lindern muf durch die Schaffung besse-
rer Kommunikationsmechanismen ansgebaut werden.
Die Konzepte und Programme zur Begrenzung von
Angebot und Nachfrage sollten besser koordiniert
werden. In diesem Zusammenhang sollten bereits
bestehende Netzwerke und laufende Aktivititen,
z. B. nationale Zeitschriften, nationale Informations-
zentren, Multi-City-Action-Projekte und die Gesund-
heitsférdemden Schulen, in die Arbeit einbezogen
werden.

5 Die beteiligten Linder sollten sich iiber be-
vorsiehende gesetzliche Anderungen und neue Initia-
tiven der Konzeptionsumsetzung auf dem lanfenden
halten. Firr die fachliche Grundsatzdiskussion in den
einzelnen Lindern kinnte die Heranziehung auslin-
discher Experten und Beobachter niitzlich sein.

6. Durch ein Stipendien- urd Studienbesuchs-
programm sollten die Fachkriifte und Politikberater
mit derzeitigen internationalen Entwicklungen und
Ansitzen vertraut gemacht werden. Bestehende inter-
natipnale Stipendienprogramme sollten tatkriftiper
gefordert werden.

7. Die Personalschulung bildet einen wichtigen
Bereich fiir die Zusammenarbeit. das Angebot an
postgradualer Ausbildung und Weiterbildung sowie
an Ad-hoc-Schulungskursen sollte erweitert werden.
Formalere Fortbildungsméglichkeiten sollten durch
Priventionsprogramme abgestiitzt werden. Vor allen
Dingen Fachkrifte aus Gesundheits- und Sozialwe-
sen kdnnten von Auslandsstudien profitieren, da im-
mer mehr Klienten aus den Nachbarlindern an sie
herantreten. Zu iiherlegen wire auch, ob nichr direkte
Kontakte zwischen den einschligigen Diensten
sinnvoll wiren.

. Die Zusammenarbeit bei epidemiologischen
und evaluativen Forschungsarbeiten (z. B. im Hin-
blick auf die neuesten Erfahrungen mit Metadonpro-
grammen} sollien Vorrang haben, da sie einen strate-
gisch wichtigen Beitrag zur Erarbeitung und Umset-
zung von Konzepten leisten. Eine direkte Zusammen-
arbeit zwischen den einschligigen wisgenschafilichen
Institutionen wiirde bedeuten, daB sich das For-
schungspotential in der konzeptionellen Arbeit besser
nutzen liBt. Die Teilnehmer forderten die Regierun-
gen auf, fir diesen Zweck ausreichende Mittel zur
Verfiigung zu stellen.

9. Anperegt werden sollten der Austausch von
Informationen und Trainingserfahrungen bei der
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schulischen Gesundheitserziehung, Dabei sollte die
Moglichkeit ausgelotet werden, mit dem Peer-
Education-Ansatz zu arbeiten.

10, Die grenziiberschreitende  Zusammenarbeit
zwischen Nachbargemeinden oder Grenzstadien bei
der Entwicklung gemeinsamer Projekte zur Priven-
tion und Behandlung des DrogenmiSbrauchs sollte
tatkriftie unterstiitzt werden.

11.  Die Politik der Anndherung unter den in die-
sem Bereich tifigen europiischen internationalen
Organisationen und Stellen stellt eine Grundvoraus-
setzung fiir die wirksame internationale Unterstiit-
zung dar,




