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Gesundheit 15

B i rnile

Die meisten drogenbedingten Sterbefélle gehen auf das Konto dberdosierter apioidhaltiger Substanzen wie Heroin, Methadon, Oxycodon, Tilidin oder Fentanyl.

Lebensretter bei einer Opioid-Uberdosis
Mediziner fordern Rezeptfreiheit fiir Naloxon

Von Floris Kiezebrink

orsichtig wird ein

Mann aus seinem Auto

gezogen und auf die

Strafle gelegt. Er ist be-

wusstlos, sein Mund
weit aufgerissen, die Atmung nur
noch flach - in unregelmifligen
Abstinden schnappt er nach Luft.
Der Mann hat ein opioidhaltiges
Medikament itberdosiert und
schwebt in akuter Lebensgefahr.
Die Ersthelfer, die um ihn herum-
sitzen, stecken ihm ein Nasen-
spray in die Nase und driicken ab.
Der Wirkstoff darin: das Opioid-
Gegenmittel Naloxon. Einige Mi-
miten spiter kommt der Mann
wieder zu Bewusstsein.

Szenen wie diese sind in US-
amerikanischen Nachrichten kei-
ne Seltenheit. Seit Jahren wiitet
jenseits des Atlantiks eine wahre
Opioid-Epidemie, durch die laut
dem amerikanischen Center for
Disease Control and Prevention

" allein im vergangenen Jahr 110.000

Menschen ums Leben kamen -
mehr als doppelt so viele wie
durch Schusswaffenkriminalitat.
Auch in Deutschland steigt die
Zahl der Drogentoten stetig: Star-
ben im Jahr 2012 noch 944 Men-
schen an den direkten oder Lang-
zeitfolgen des Konsums illegaler
Drogen, waren es nach Angaben
des Drogenbeauftragten der Bun-
desregierung im vergangenen Jahr
bereits knapp 2000 Menschen.

Naloxon hebt die Opioid-Wir-

kung In wenigen Minuten auf

Die meisten Sterbefille gehen da-
bei auf das Konto iiberdosierter
opioidhaltiger Substanzen wie
Heroin, Methadon, Oxycodon, Ti-
lidin oder Fentanyl. Opioide ist ein
Sammelbegriff fiir dem Morphium

shnliche Substanzen, die natiirlich
oder synthetisch gewonnen wer-

den. Sie lindern Schmerzen, beru--

higen und nehmen Angste. Bei zu
hoher Dosierung aber bergen sie
die Gefahr, eine lebensbedrohli-
che Atemdepression auszuldsen:
Die Atmung wird immer flacher,
bis sie komplett aussetzt - die
meisten Drogentoten sind an ei-
nem Atemstillstand verstorben.
Hier setzt das Naloxon an. Der
Wirkstoff dockt an die Opioid-Re-
zeptoren in Gehirn, Riickenmark
und Darm an, verdringt dort vorii-
bergehend bereits angedockte
Opioide und verhindert zugleich
deren erneute Rezeptorbindung.
,Naloxon hat eine hdhere Bin-
dungsaffinitit, also eine stirkere
Anziehungskraft zu den Rezep-
toren als die Opioide®, sagt Mauri-
ce Cabanis, Arztlicher Direktor
der Klinik fiir Suchtmedizin und
Abh#ngiges Verhalten am Klini-
kum Stuttgart und erster Vorsit-
zender der Deutschen Gesell-
schaft fiir Suchtmedizin. Dadurch
kénne die atemlihmende Wir-
kung der Opioide innerhalb weni-
ger Minuten aufgehoben werden.

Der Wirkstoffist effektiv, aber
bisher kaum verbreitet

Ein Wundermittel ist Naloxon
dennoch nicht. Es mache eine me-
dizinische Notfallbehandlung kei-
nesfalls iiberfliissig, sagt Cabanis.

_ Auch die Atmung miisse im An-

schluss an die Medikamentengabe
medizinisch iberwacht werden.
‘Wenn sich diese nach drei Minu-
tennicht reguliert hat, sollte, wenn
moglich, eine weitere Dosis fol-
gen. Zudem miissten mogliche
Schidigungen im Korper, die von
der Uberdosierung herriihren, im

Die Serie ,,im
Rausch”

Diese Serie beleuchtet
die Gesundheits-
aspekte rund um das
Thema Drogen. Dies
istder 5. Teil.

\

Maurice Cabanis,
Arztlicher Direktor der
Klinik fiir Suchtmedi-
zin und Abhéngiges
Verhatten am Klinikum
Stuttgart und erster
Vorsitzender der Deut-
schen Gesellschaft fir
Suchtmedizin.

Krankenhaus untersucht werden.
Studien zeigen, dass 93 Prozent
der Betroffenen gerettet werden,
wenn Naloxon kurz nach dem Ein-
treten der
scheinungen verabreicht wird. Die
Food and Drug Administration
(FDA) - die US-Behorde fiir Le-
bens-und Arzneimittel - hat es da-
her Ende Mirz 2023 in Form eines
Nasensprays fiir den rezeptfreien
Gebrauch zugelassen.

Seit 2018 ist das Nasenspray un-
ter dem Markenname Nyxoid auch
in Deutschland erhiltlich - aller-
dings nur auf Rezept. Zum Unver-
stindnis vieler mediziniseher Ex-
perten. ,,Es ist im Grunde genom-
men gar nicht nachvollziehbar®,
sagt Cabanis. ,Denn das Medika-
ment hat weder gravierende Ne-
benwirkungen oder ein Abhéngig-
keitspotenzial, noch fithrt es zu &i-
nem Rauschzustand.”

Ein Modellprojekt soll Abhangi-
gen helfen

Auch den Einwand, Rezeptfreiheit

kénne dazu fithren, dass Konsu-

Der Wirkstoff Naloxon wird per Nasenspray verabreicht und wirkt
innerhaib weniger Minuten.

Uberdosierungser- .

mierende ein gewisses Uberdosie-
rungsrisiko in Kauf nehmen, weist
Cabanis zuriick. ,,Es geht Opioid-
konsumierenden nicht darum, den
Rausch immer extremer zu gestal-
ten, sondern darum, die Wirkung
der ihnen bekannten Substanz im-
mer wieder zu erleben.”

Uberdosierungen sind somit oft
die Folge schwankender Rein-
heitsgehalte der Drogen oder der
hoheren Potenz einer neuen Sub-
stanz. Beim Konsum von Fentanyl,
das die Potenz von Morphin um
das 100-Fache iibersteigt, ist der
Spielraum fiir Fehler beispielswei-
se extrem klein. Schon ein paar
Milligramm kénnen tddlich sein.
In den USA kommt es immer wie-
der zu tddlichen Uberdosierun-
gen, weil solche hochpotenten
Drogen anderen Drogen beige-
mischt werden.

Hierzulande wird Naloxon von
Arzten trotzdem kaum verschrie-
ben. Gerade mal 1000 Opioidkon-
sumierende haben ein Spray erhal-
ten, bei schitzungsweise 165.000
Abhingigen.

Um den mitunter lebensretten-
den Wirkstoff unter den Sucht-
kranken weiter zu verbreiten, for-
dert das Bundesgesundheitsmi-
nisterium gemeinsam mit dem In-
stitut fiir Suchtforschung Frank-
furt, Akzept eV. und der Deut-
schen Aidshilfe das Projekt ,NAL-
train®. Das Ziel: Bis 2024 sollen
10.000 Opioidkonsumierende ein
kleines Metallkistchen mit dem
Naloxon-Nasenspray bei sich tra-
gen. Das Modellprojekt soll aufier-
dem dazu beitragen, dass Mitar-
beitende von Drogen- und Aids-
Hilfen und die Konsumenten
selbst fiir den Gebrauch von Nalo-
xon geschult werden.



