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Drogennotfälle stellen im Leben injizierender Opiatgebraucher_innen ein
alltägliches Geschehen dar. Meist passieren Überdosierungen in privaten Räumen in Anwesenheit
anderer Konsument_innen. In Deutschland verstarben im Jahr 2013 laut Bundeskriminalamt (BKA)
1002 Menschen an ihrem Drogenkonsum, davon rund zwei Drittel an den Folgen einer Vergiftung mit
Opiaten (v.a. Heroin) (vgl. Drogenbeauftragte der Bundesregierung/BKA 2014: 6). Die schnellste
und effektivste Behandlung einer akuten Opiatüberdosis erfolgt durch die Gabe des
Opiatantagonisten Naloxon (vgl. Beletsky et al. 2009). Naloxon wird in der Notfallmedizin seit
Jahrzehnten angewandt, seit Mitte der 1990er Jahre gibt es internationale Erfahrungen in der Praxis
der Vergabe von Naloxon an die Zielgruppe der Drogengebraucher_innen selbst, um es im
Notfall anzuwenden. In Deutschland existierten lediglich in Berlin Erfahrungen mit der
Naloxonvergabe als Drogennotfallprophylaxe. Seit Mai 2014 bietet die Integrative Drogenhilfe (IDH)
Frankfurt Notfall-Trainings für Opiatkonsumierende mit anschließender Vergabe von Naloxon
an.

HintergrundHintergrund

Neben einer umfassenden Literaturanalyse begleitet das Forschungsprojekt das
Naloxonprogramm der IDH Frankfurt wissenschaftlich und evaluiert seine Implementation. Die
Erfahrungen in der Naloxon-Anwendung der Konsumierenden werden ausgewertet und Vorschläge
für eine gute Praxis, sowie für die flächendeckende Einführung von Trainings und Naloxon-Vergabe
zur Optimierung der Drogennotfallprophylaxe formuliert. Gemeinsam mit der Praxispartnerin IDH
sollen Empfehlungen für andere deutsche Städte und Settings, wie z.B. die Drogennotfallprophylaxe
an Schnittstellen, die ein besonderes Überdosierungsrisiko mit sich bringen, (Haft/Haftentlassung,
Entzugsbehandlung, Abstinenztherapie) erarbeitet werden.

Ziel

• Literaturanalyse (abgeschlossen): gibt Aufschluss über
bisherige weltweite Erfahrungen mit der Naloxonvergabe
an Opiatgebrauchende in der Drogennotfallprophylaxe

• quantitative Datenerhebung (laufend) mithilfe eines
feedback-Bogens an Drogengebrauchende nach den
Trainings der IDH

• qualitative Datenerhebung (laufend): Expert_innen-
interviews mit Einrichtungsleitungen, Sozialarbeitenden,
Ärzt_innen; problemzentrierte Interviews mit
Drogengebrauchenden, u.a. nach dem Einsatz von
Naloxon im Notfall

Methoden
• praktische Umsetzung des 

Naloxonprogramms auf 
Ebene der Verantwortlichen

• praktische Anwendung von 
Naloxon durch Konsumieren-
de (und ggf. Angehörige, 
Partner_innen etc.)  im Notfall

Hindernisse und Unter-
stützungen einer 
flächendeckenden niedrig-
schwelligen Einführung von
Naloxonvergabeprogrammen
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