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Empfehlungen .

der Ausschisse. s

zur

EntsCﬁlieBUngfﬂés Bundesfates;ﬁmit der die Bundesregierung
aufgefordert wird, durch Ergidnzung der Betdubungsmittel-Ver-

schreibungsverbrdnungfyomslﬁ.jz;1981_(BGBl. 1 S. 1427) zu-
sdtzliche Kontroll- und ‘AufsichtsmaBnahmen zur Gewdhrleistung

geordnetergSubstitutiOnsbehandlung zu schaffen
- Antrag der iFreien und!Hansestadt Hamburg -

Punkt ' der 612. Sitzung des Bundesrates am 11. Mai 1990

A

Der federfithrende AusschuB fir Jugend, Familie, Frauen und
Gesundheit (G) und | | _
der AusschuB fiir Inneré ‘Angelegenheiten (In)

empfehlen dem‘Bﬁndesfét;mdie Entschlieflung in folgender Fassung
anzunehmen: 8

1. _:, 5_§ “ "Entschiieﬂuﬁg des Bundesrates

zur!?}géhzugg;déf}Bétéubﬁhgsmittel»Verschreibungsverordnung

Rusgeliefert am o2 MA1199
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Bei An-~

entfillt
Ziff. 5

G
entfillt
bei An-
nahme

von Ziff.

g@//(/%o

. Die Bundesregierung wird aufgefordert; durch Ergianzung und Anderung

der Betéubdnggmittel~Véréchreibungsverordnung vom 16.12.1881

(BGB1.

3.*)

I s. 1427)

zusétilithE'KDﬁtroll—'und Aufsichtsregelungen zur Ge-
wahrlemstung geordneter Substltutlonsbehandlungen zZu

schaffen

dié'Mﬁéiichkeitizu;schaffen, in medizinisch begrindeten

'beSonHéfen'Einzélféllen.ébweichend von § 2 Abs. 1 bis zu

100 mquéQomethadonnréglich verabreichen zu dirfen,

die MBglichkeit zu :schaffen; in medizinisch

begriindeten béséndereniEinzelféllen abweichend von

§ 2 Abs.'l‘dehinnzelfall angemessen auch h&here Dosen Levo-
methadon tdglich verabreichen zu diirfen, wobei Betiubungs-
mittelabhéngigkgit als Krankheit hinsichtlich ihres Schwere-
grades durch sbrgfﬁltige Diagnosestellung des Arztes festge-

stellt werden mufl.

*) zugleich Hllfsempfehlung des Rechtsausschusses,

vgl. unten B.
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In 6. dhfcﬁfErweiterung.voh*§-2 Abs. 3 einem niedergelassenen
Bei An- Arzt eine angemessene-Vorratshaltung von in § 2 Abs. 1
nahme o bezéithnetenfBetéubungsmitteln zy ermdglichen; diese
g?f%”ﬁ Vorfatshaltung sollte sich am Wochenbedarf fir die bei
dem elnzelnen Arzt in- standlger Behandlung befindlichen
Patlenten orlentzeren
In 7. ‘kléfzustellén 'd&B eine Verabreichung von Betdubungs-
Bei An- mitteln nach #&rztlicher Verschreibung in Ausnahmefédllen
nahme - etwa an Sonn— und Feiertagen - auch in Notdienstapothe-
entfillt '
Ziff. O ken e?folgen:kénn.
G ' 8. Die.Bunde$régiérung.wi%djfgrner_aufgefordert
ngiiilt a) zu prufen, ob durch Erweiterung von § 2 Abs. 3 einem Arzt
nﬂgf von eine - angemessene Vorratshaltung von in § 2 Abs. 1 bezeich-
Ziff.
t 6 neten Betdubungsmitteln zu ermdglichen ist; diese Vorrats-
haltung kénnte bis zur HShe des Wochenbedarfs fur die
“bei dem einzélnen;Arzt-in stidndiger Behandlung befindlichen
Patienten reichen; '
G 9. b) zu.pfﬁfeﬁ;.6bﬁeiné"Verabreichung von Betdubungsmitteln
Ent£411t " nach #rztlicher Verschreibung in Ausnahmefdllen - etwa an
bei An- Sonn- und Feiertagen - durch zuverlissige und vertrauens-
giff ;on wiirdige '"Hilfspersonen des Arztes auferhalb der Arztpraxis

erfolgen kann.'-



G 10. Es ist ferné%ffoigendef-Téil.IIsanzufﬁgen:

In 11.

setzt
Annahme
von
Ziff. 3
voraus

"IT

Der Bundesrat‘;iEBE dié“Substitutionsbehandlung als Bestand-
teil der arztllchen Behandiung Drogensiichtiger an und bittet
die Bundesreglerung darauf -hinzuwirken, 'daf die medizinisch-
indizierte. Substltutlon drogenabhingiger Kranker als kassen-
drztliche Lpls;ung,anerkannt.W1rd.F

Der Ausschﬂﬁﬂfﬁfﬁlnnere'Angelegenheiten empfiehlt ferner,
der Entschlieﬁﬁngifolgende Begriindungen beizufiigen:

Zu oben Ziff. %)

Nach der bestﬁhéndenwﬁééetzesiége»ist ein niedergelassener Arzt
nicht gehinder;,fohné,fihschaltungavon Sachverstandigengremien

oder anderweitigé faéﬁ;ichPfBeratung eigenverantwortlich die Vor-
aussetzungen des § 13*Aﬁs 1 BtMG “zu prifen und Substitutionsmittel

zu verabreichen oder zu vezschrelben

Eine geordnete und Unter gesundheltspolltlschen Gesichtspunkten
vertrethbare Substltutlonsbehandlung cerfordert deshalb wirksame
MaBnahmen. zu Verhlnderung van Mibrduchen, insbesondere einen lUcken-
losen Nachwels {ber die Verwendung ‘der verabreichten Betdubungs-
mittel. Dles.konnte-e;wa;dadurch sichergestellt werden, daf zwin-
gend vorgeschrieben wird, Teil I des in § 7 vorgesehenen besonderen
Betéubungsmittélfazepteé in jedem Behandlungsfall unaufgefordert

der zusténdigan*Landeébéhardejginzusenden.

DarUber hinaus kﬁnntefdéf behandelnde Arzt verpflichtet werden,
alle wesentlichen Angabén vem Patienten, die mit einem Substitu-
tionsmittel behandelt:ﬂe:den;.unter Verwendung einheitlicher Form-
blétter der zustandigen. Landesbehdrde mitzuteilen; eine solche
Verpflichtung,besteht'héuté:be:eits in-Zirich.

¥} zugleich Hilfsempfehlung. des Rechtsausschusses
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och Ziff. 11) _
Es ist ferner zu erwagen dle Einhaltung derartiger Verpflichtungen
durch eine BuBgeldbewehrung-ZU‘gewahrlelsten Patenschutzrechtlichen

Bedenken miBte durch’ e;ne berelchssp821flsche Eingriffsnorm Rech-

nung getragen werden

in 12.

setzt
Annahme
von
Ziff. 4
voraus

In 13.

setzt
Annahme
von
Ziff. 6
voTraus

In 4.

setzt
Annahme
von
Ziff. 7
voraus

Zu oben Ziff. 4 .

Medizinische'Erfahrungengbélegen: daB in besonderen Einzelfallen
schwerster Her01nabhanglgke1t die Substltutlon mit einer taglichen
Menge von nur 60 ‘mg. LEVDmethadon wirkungslos bleibt. Es erscheint

daher gebcten,'fqrﬂderanplge Falle_Ausnahmeregelungen zu schaffen,
welche eine.Verdbreichuhgﬁvon etwa 100 mg Levomethadon ermdglichen.

Selbstverstandllch wlrd hler eine -besonders sorgfaltige Stellung

der medlzlnlschen Indlkatlon erforderllch sein.

Zu oben Ziff. 6
Im Gegensatz,zh{statibnérén:Einrichtungen ist die zuldssige Vor-

ratshaltung_fﬂrfniedergeléssene'ﬁrzte auf 60 mg Levomethadon be-
grenzt. Dies bédeutet5 daB ver&breithende Arzte einen standigen
“Pendelverkehr“lzur ApothekéHUnterhalten missen., Es kommt hinzu,
daR jeder EinzeldosiS'eihluom Arzt unterschriebenes besonderes
Rezept zugrunde 11egen ‘muR. Es .erscheint aus Praktikabilitdtsgriinden

vertretbar,. diese Reglementlerungen aufzuleockern.

Zu oben Ziff; 7

S

Eine Substitutidnsbehéﬁﬁluﬁgn ist nur sinnvell und erfolgverspre-
chend, wenn sie ohne]zeitliche‘Unterbrechung durchgefihrt werden
kann. In dieseﬁ Zusammenﬁang sollte klargestellt werden, daB an
dienstfreien Tagen déffﬁfztprakisqdie Verabreichung des Substitu-
tionsmittels auch in‘einkriNotdienstapotheke vorgenommen werden

kann, sofern eine enféprechendelﬁrztliche Verschreibung vorliegt.



a0

Der Ausschuﬂ fur Jugend Famllle, Frauen und Gesundheit gibt
(nur gegeniiber: dem Plenum) zu ‘den obigen Ziffern 5, 8 und 9

folgende Begrﬁndung

ru Ziff. 5

Medizinische Erfahrungen belegen, -daB in besonderen Einzelfdllen
schwerster: Her01nabhanglgke1t die Substitution mit einer tdg-
lichen Menge_vonfnur 60" mgfLevomethadon wirkungslos bleibt. Es
erscheint daherﬂgebpten;ffﬂf derartige Fdlle weitergehende Re-
gelungen zu schaf?en,iWé{Eheieine~Verabreichung von hdheren Tages-
dosen Levomethadon: érméglichen Dabei ist zu berlicksichtigen,

dah Betaubungsmlttelabanglgkeit Am Sinne von Opiatabhdngigkeit
eine Krankheit. 1st..Krankhe1tszustande kénnen aber nicht von

der Bundesregiefung als Verordnungsgeber hinsichtlich méglicher
Schweregrade administrativ definiert werden. Vielmehr obliegt
die Feststellung: ‘des ‘Schweregrades "der Abhdngigkeitserkrankung
der sorgfaltxgen,Dlagnosesteiiung-des Arztes.

Wissenschaft uhd:Prﬁxis-Sjn@ sich-dariiber einig, daB Betdu-
bungsmittelmiﬁbrauch:zu?KrahkheitSzusténden unterschiediicher
Schweregrade fUhfenfkann}fﬁabeiuzeigen,longitunale Studien

bei Opiatabhéngigeh;-da& es§durchaus auch extreme Schweregrade
der Abhéngigkeitsé%krankhng gebendann._*

Erst bel einem besonders malxgnen Verlauf der Opiatabhdngigkeit
kommt nach heutxger Auffassung der Arztekammern eine Substitu-
tionsbehandlung Jn.Betracht..Dlese.lst gemdh dem Votum des Vor-
stands der BundeSérztekammer vom 12. Februar 1990 "im Einzel-
fall und nur durch_ﬁrztefund'pnterjberufsrechtlicher Aufsicht -
der Arztekammernggerechtfertigt“L’Administrative Beschrdnkungen
sind infolgedéssen;unangebracht;sw



-7 - Drucksache 58/1/90

zu Ziff. 8

Im Gegensatz"iﬁ?étationérén:Eihrichtungen ist die zuldssige
Vorratshaltunjﬂfﬁ?‘ﬁrzte auf 60 mg Levomethadon

begrenzt. Dies?beﬂeut91;:da6 verabreichende Arzte einen stdndigen
“PendelverkehrMiiﬁr'ApOtheke unterhalten missen. Es kommt hinzu,
daB jeder Einzeldosis ein vom Arzt unterschriebenes, besonderes
Rezept zugrundéﬁdiégén*MUB;‘Diese Regelung erschwert in un-
angemessenerf'?éiée dié-praktische'Durcthhrung der Substitu-
tionsbehandluhé};Es'efSchéint aus-Praktikabilitétsgrﬂnden not--
vendig und~&erifeibar;;die bestehenden Reglementierungen auf-
Zulockern. Der Arzt mﬁB”ih‘die’Lage versetzt werden, im Falle einer
Substitutionstherapie bei Opiatabhingigen - abweichend vom

§ 2 Abs. 1 bis 3 BtmVV - Levomethadon fir den Praxisbedarf bis
zum Wochenbedarf der beifihm'in standiger Behandlung befind-
lichen Patientgnfiu verschreiben und vorrdtig zu halten.

um mbglichen'MEBbfauﬁhéh=V0rzubeugén, lieRe sich Ober die be-

reits 991te”de“iumf3ﬂ9feithén.Pflichten zum Nachweis iber den
Verbleib und den Bestand gem. '§ 9 BtmVV hinaus durch Anfigung einer
Besiimmung im § 6 Abs. 1 Nr. 8 BtmVV am Ende die

dahin gehend lauten kﬁhﬁie;ﬂdaﬁfder Zusatz 'Praxisbedarf’ mit

der Angabe dergZahl‘déra?étientén, der tdglich verabreichten
Einzeldosis unaider.Ahzahi;dersTage zu versehen ist, eine weitere

Kontrolle jhstallieren;gx
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zu Ziff. 9

Eine Substltutlonsbehandlung 1st nur s;nnvoll und erfolgver-
sprechend, wenn'sie. ohne zeltlxche Unterbrechung durchgefihrt
werden kann. In dlesem Zusammenhang-sollte klargestellt werden,
dalh an dlenstfrexen Tagen der: Arztpraxls die Yerabreichung des
Substxtutlonsmlttels von einer zuver13551gen und vertrauens-

wirdigen Hllfsperson-auﬁerhalb der ‘Arztpraxis vorgenommen werden
kann, sofern eine. entsprechende drztliche Verschreibung vor-
liegt. ' '

zu Ziff. 10

Die 60. Konferenz'(Sbnderéiizﬁng) déf'fﬁf das Gesundheitswesen
zustandigen Mlnlster und Senatoren ist in ihrer EntschlieBung zur
Drogenproblematik: vom 24.2. 1989 fiir den verantwortbaren Einsatz
einer Methadonsubstltutlon bel bestlmmten Indikationen unter
verbindlichen Rahmenbedlngungen bel: Drogenabhdngigen eingetreten.
Die ablehnende Haltung der‘Kassenérztllchen.Vere1n1gung und
Krankenkassen in den-einzéﬁnén”Lﬁndern gegeniliber der Sub-
stitutionsbehandlung ist sachlich nicht gerechtfertigt.
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Der Rechtsausschuﬁ :
hat von e1ner Empfehlung zu- der ‘Frage, ob die EntschlieBung

gefallt werden_gqll, abgesehen, :

Der Flnanzausschuﬁ
empfiehlt dem Bundesrat, die Entschlleﬁung nicht zu

fassen.



