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Liebe Leserinnen und Leser, Forderinnen und Forderer
des DROGENKURIER, liebe Freundinnen und Freunde
des JES-Bundesverbands

wir freuen uns euch die letzte Ausgabe des DROGENKURIER im Jahr 2024
vorstellen zu kdnnen.

Das Aus der Ampel und die Folgen

Mitten in der finalen Redaktion dieser Ausgabe erreichte auch uns die Nachricht
Uber das Aus der Ampelkoalition. Man kann ja unterschiedliche Haltungen zum
Regierungshandeln haben, aber zumindest fir unsere Arbeit hat ,die Ampel“ so viele
wegweisende Veranderungen gesetzlich verankert, wie kaum eine Bundesregierung
zuvor. Natiirlich hatten wir uns noch weitergehende Anderungen gewiinscht.

Wie schon seit mehr als 35 Jahren, seitdem es den DROGENKURIER und auch das
JES-Netzwerk gibt, wird uns nichts anderes Ubrigbleiben, als mit den neuen politisch
Verantwortlichen in den Austausch zu treten und sie von der Richtigkeit und Relevanz
unserer Themen und Haltungen zu tiberzeugen.

Die weltweite Lage zum Thema Harm Reduction

Global State of Harm Reduction wirft einen Blick auf die weltweite Entwicklung

von Angeboten der Schadensminderung. Trotz der angespannten Weltlage mit
Kriegen und nationalstaatlichen Blickwinkeln zeigt der Bericht bei einer chronischen
Unterfinanzierung der Schadensminderung leicht positive Entwicklungen. Mehr dazu
im Topthema auf » Seite 3

JES hat 35. Geburtstag gefeiert

Im Mittelpunkt dieser Ausgabe steht u.a. der Fachtag anlasslich des 35 jahrigen
Bestehens unseres Netzwerks. Tolle Grundsatzreferate wechselten sich mit kurzen
Impulsen und Arbeitsgruppen ab. Zu unserer aller Freude wurde auch die héchste
Auszeichnung unseres Netzwerks verliehen. Mehr zum Fachtag und der Party am
Abend ab » Seite 26

Die Welt-Aids-Konferenz in Miinchen...

...bot dem JES Bundesverband die einmalige Moglichkeit seine Arbeit vielen tausend
Konferenzteilnehmer*innen aus der gesamten Welt vorzustellen. Wie vielféltig dies
umgesetzt wurde und wie die Beteiligung an der groBartigen Aktion ,Todesfall wegen
geschlossen” in Miinchen stattfand erfahrt ihr auf » Seite 6

Die ePA

Die elektronische Patient*innenakte wird kommen fiir jeden und jede wenn man nicht
wiederspricht. Daher wollen wir euch dartiber informieren worauf ihr achten solltet,
wenn ihr z. B. substituiert werdet. » Seite 22

Kulturim DROGENKURIER
Nimmt in dieser Ausgabe mehr Raum ein als sonst tiblich. Dies aus gutem Grund.
Sehenswerte Filme wollen wir euch auf » Seite 16 nicht vorenthalten.

Wir wiinschen euch allen ein Weihnachtsfest mit euren Freund*innen, Familien oder
Bekannten und das eure individuellen Wiinsche fiir das Jahr 2025 in Erfiillung gehen.

Das Redaktionsteam des DROGENKURIER
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HARM REDUCTION
INTERNATIONAL

Der ,Global State of Harm Reduction® ist der einzige Bericht, der eine unabhan-
gige Analyse der Schadensminderung in der Welt liefert. Die nunmehr neunte
Ausgabe des Global State of Harm Reduction 2024 ist die umfassendste globale
Bestandsaufnahme der MaBnahmen zur Schadensminderung bei Drogenkonsum,

HIV und Virushepatitis.

Der Bericht wurde in Zusammenarbeit zwischen Vertretern
der Zivilgesellschaft sowie Wissenschaftlern erstellt. Der Be-
richt enthilt neun regionale Kapitel, die von Experten aus
der jeweiligen Region verfasst wurden.

Fiir das Kapitel ,,Western Europe* wurde Dirk Schiffer von
JES und DAH angefragt und war an der Erarbeitung der Inhal-
te beteiligt.

Nachfolgend wollen wir den Blick auf die weltweite Entwick-
lung zentraler Angebote der Schadensminderung lenken.

Spritzenvergabeprojekte +1
93 Lander bieten jetzt mindestens ein Nadel- und Spritzenpro-
gramm (NSP) an, im Vergleich zu 92 im Jahr 2022. Wahrend die

92 93

Countries Countries

Lander Brasilien, Bulgarien und Ghana solche Angebote neu
einfithrten wurden sie in der Dominikanischen Republik und in
Guinea wieder eingestellt.

Substitutionsbehandlung +6

Angebote der Substitutionsbehandlung gibt es jetzt in 94 Lan-
dern, verglichen mit 88 im Jahr 2022 — allerdings ist die Abde-
ckung nach wie vor unterschiedlich und begrenzt. Wahrend die
Substitutionsbehandlung in den Landern Benin, Agypten, Jorda-
nien, Kuwait, Peru, Sierra Leone und den Vereinigten Arabischen
Emirate neu einfiihrt wurden, stellte Nigeria die Substitutions-
behandlung wieder ein.

88 94
Countries Countries
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Saler smoking equipment s
distributed in at least
25 counines

Drogenkonsumriume +2

Die Zahl der Lander mit Drogenkonsumrdumen (DCR) oder Zentren zur
Pravention von Uberdosierungen ist nach wie vor sehr gering, hat sich
aber seit 2022 von 16 auf 18 erhoht. Die beiden neuen Lander auf dieser
Liste sind Kolumbien und Sierra Leone.

Take Home Naloxon -1
Take Home Naloxon-Programme gibt es jetzt in 34 Landern, ein leichter
Riickgang gegentber 35 im Jahr 2022.

Safer Smoking Kits +6

25 Lander haben spezielle Projekte und Angebote zur Reduzierung der
Risiken des inhalativen Konsum aufgelegt. So wurden solche Projekte in
folgenden Landern neu eingefithrt Stidafrika, Bulgarien, Mexico, Puerto
Rico, Griechenland und Irland.

In 108 Landern ist Schadensminderung

Teil der nationalen Politik

Insgesamt ist die Verfuigbarkeit von Angeboten zur Schadensminimie-
rung seit dem Bericht im Jahr 2022 leicht gestiegen. Allerdings beste-
hen nach wie vor erhebliche regionale Unterschiede. Die Stigmatisie-
rung und Kriminalisierung von Menschen, die Drogen konsumieren, ist
nach wie vor ein grofies Problem. Sie behindern den Zugang zu beste-
henden Angeboten zur Schadensminimierung und untergraben die po-
litische und finanzielle Unterstiitzung, die fiir die Umsetzung und Aus-
weitung dieser Angebote erforderlich ist.

Die Unterfinanzierung der Schadensminderung

Angebote zur Schadensminimierung wie die Spritzenvergabe und die
Substitutionsbehandlung sind wirksame und kostensparende Maf3-
nahmen im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit. Sie verbessern die Er-
gebnisse im Bereich der offentlichen Gesundheit und tragen dazu bei,
die mit dem Drogenkonsum verbundenen negativen sozialen und wirt-
schaftlichen Auswirkungen zu verringern. Trotzdem ist die Schadens-
minderung in den meisten Regionen stark unterfinanziert.

Jungsten Untersuchungen zufolge standen in Landern mit niedrigem
und mittlerem Einkommen im Jahr 2022 151 Mio. USD fiir die Schadens-
minimierung zur Verfligung. Das sind nur 6 % der geschitzten 2,7 Mrd.
USD, die bis 2025 jahrlich benotigt werden. Dies bedeutet eine Finan-
zierungsliicke von 94 %. Trotz globaler Verpflichtungen und internati-
onaler Leitlinien zur HIV-Pravention, die die Ausweitung von Angebo-
ten zur Schadensminimierung unterstttzen, ist die Finanzierung vollig
unzureichend.

Die Zahl der internationalen Geberstaaten fur die Schadensminimie-
rung ist nach wie vor gering, so dass die Schadensminimierung von de-
ren wechselnden Prioritaten abhangt. Die inldndische Finanzierung der
Schadensminderung ist sogar noch schwacher, und der Mangel an Da-
ten hindert die Zivilgesellschaft daran, den Einsatz der Mittel zu tiberwa-
chen und die Regierungen zur Verantwortung zu ziehen. ¢

Dirk Schdffer
Der Gesamtbericht ist unter » https://hri.global/ abrufbar.
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Willkommen in Minchen zur Welt Aids Konferenz

JES und die Welt-Aids-
Konferenz in Munchen

Die Welt-Aids-Konferenz gehort mit bis zu 25.000 Teilnehmenden zu einer der
groBten Konferenzen weltweit. Der JES-Bundesverband wollte sich die Chance,
die mit dem Austragungsort Munchen verbunden war, nicht nehmen lassen.

Es galt Drogenselbsthilfe in Deutschland einem internationalen Publikum
vorzustellen.

Claudia Ak im Gespréch Nice people take Drugs



Ine viy

Das Gliicksrad

Wir ,,kaperten“ einen Infostand
Nachdem wir eigentlich gemeinsam mit
der DAH einen Infostand betreiben soll-
ten, ergab sich der gluckliche Umstand,
dass direkt ,nebenan” ein Booth nicht be-
setzt wurde.

Gesehen, gehandelt, wir nutzten die
Chance und machten unser eigenes
Ding. Im Vorfeld hatten wir bereits ein
eigenes Glucksrad gemacht und hatten
zudem jede Menge Give aways und Info-
materialien dabei. Von der ersten Minu-
te standen die Teilnehmer*innen Schlan-
ge um ,am Rad zu drehen”. Der Gewinn,
ein Safer Crack Pack oder ein Pfefferminz
mit dem Aufdruck ,Say JES to legaliza-
tion".

Es war wie im Bienenschwarm, tau-
sende Menschen schauten sich die Ak-
tionen, Diskussionen und Infostande im

Pfefferminze

‘Nice
people
take
drugs

Tattoos im Stil der 80er Jahre

Global Village an. Leider war es uns nicht
moglich den Hauptkongress zu besuchen,
da die Eintrittspreise von fast 1000 € jen-
seits des Ertraglichen lagen.

Dennoch waren ca. 15.000 Menschen
aus der ganzen Welt vor Ort. Menschen
mit HIV, Sexarbeiter*innen aus Asien,
Frauen aus Afrika, die groflen Verbande
aus den USA und Kanada. Erstaunlicher-
weise war das Thema Drogen unserer
Ansicht nach unterreprasentiert.

Back to the eighties...

JES unternahm alles um das Thema
Drogengebrauch im Blick zu halten. Ei-
gens zur Welt-Aids-Konferenz stell-
ten wir englischsprachige Tattoos her,
die fortan auf vielen Unterarmen von
Konferenzteilnehmer*innen zu sehen
waren.

wuww.jes-bundesverband.de I leben mit drogen

Auf zur Demo

Selbstverstandlich beteiligten wir uns
auch an der Aktion der Deutschen Aids-
hilfe, die im Rahmen einer Kunstaktion
einen Drogenkonsumraum einrichteten.
Unsere Vorstandin Thekla sprach fiir JES
bei der Pressekonferenz die von unzihli-
gen Pressevertreter*innen besucht wur-
de.

Fur die Demo waren wir kreativ und
nahmen mit Transparenten und Schil-
dern teil.

Unser Dank geht an dieser Stelle auch
an die Deutsche Aidshilfe, die uns finan-
ziell bei den Hoteliibernachtungen un-
terstiitzte. Es war ein grofes Ereignis ein-
mal mit vielen anderen Menschen aus
den verschiedenen Communities aus der
gesamten Welt zum Thema Pravention
und Menschenrechte vereinigt zu sein. ¢

JES-Bundesvorstand
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Crackkonsum -

Die Arbeit von JES zum Thema Infektionsprophylaxe

Vorbereitet und fertig zum Versand

Das Thema Crack ist in aller
Munde. In unzahligen Zeitungs-
beitragen wurde mal besser
und mal schlechter Uber das
Phanomen, mit dem fast alle
Einrichtungen der Aids- und
Drogenhilfe konfrontiert sind,
beschrieben.

Hierbei mochten wir kritisch anmerken,
dass wir nicht alle Berichte als zielfiih-
rend empfanden, da Konsument*innen
in einer nicht akzeptablen Weise be-
schrieben wurden und die Skandalisie-
rung im Vordergrund stand.

JES und die Fachverbande Akzept und
die Deutsche Aidshilfe haben mit Unter-
stitzung vieler Expert*innen aus der Pra-
xis den Versuch unternommen das The-
ma zu versachlichen und Angebote fir
die Praxis zu beschreiben, die teilwei-
se auch ohne umfangreiche finanzielle
Férderungen umgesetzt werden konnen.

Besondere Aufmerksamkeit verdie-
nen hier die nachfolgend beschriebenen
MaBnahmen und konzeptionellen Uber-
legungen.

Das Safer Crack Pack

des JES-Bundesverbands

Aus eigener Initiative hat der JES Bundes-
verband bereits im Jahr 2020 Uberlegun-
gen angestellt, in welcher Form man den

FoTO: PRIVAT

Crack Pack

Gefahren von gesundheitlichen Schadi-
gungen als Folge des Konsums von Crack
begegnen konnte. Bereits in einer frihe-
ren Ausgabe des DROGENKURIER hat-
ten wir das Projekt Safer Crack Pack vor-
gestellt.

Wir moéchten nun einen Uberblick
uber die Entwicklung des Projekts und
die Akzeptanz in der vor Ort Arbeit und
bei den Konsument*innen selbst geben.
Zu unserer grofien Freude wurde die
Idee ein Set zur Vermeidung bakterieller
und viraler Infektionen zur Verfigung
zu stellen von immer mehr Einrichtun-
gen, Stadten und Konsument*innen an-
genommen. Dies macht ein Blick in die
Abforderungszahlen der letzten Jahre
deutlich.

Jahr Abgegebene Sets

2020 3.000
2021 6.320
2022 9.828
2023 16.988
2024 (bis September) 17.953
Gesamt 54.089

FOTO: PRIVAT



88 Einrichtungen und weitere 22 JES
Gruppen sowie 20 Privatpersonen aus
77 Stddten machten von der Moglich-
keit des Einkaufs dieses Harm Reduk-
tion Tools gebrauch. Hierbei begrenzt
sich der Bezug nicht alleine auf Deutsch-
land. Auch Einrichtungen in Osterreich
der Schweiz und Frankreich nutzen die-
ses Angebot.

Die Besonderheit dieses Angebots
liegt allerdings in der Eigeninitiative ei-
ner Selbstorganisation, die ohne exter-
ne Projektmittel das Projekt initiierte.
So bezieht JES die einzelnen Utensilien
aus Deutschland und dem europai-
schen Ausland und sorgt in Eigenleis-
tung fiir die Konfektionierung und Dis-
tribution der Container.

Dies geschieht im Ehrenamt nach
der Arbeitszeit an unzahligen Abenden
im heimischen Wohnzimmer. Eine, wie
wir finden, beeindruckende Leistung
mit dem Ziel die Risiken die mit dem
Konsum von Crack einhergehen zu re-
duzieren.

Selbstverstandlich haben Konsu-
mierende ihre Gewohnheiten. Daher
verwundert es auch nicht, dass das An-
gebot nicht in allen Stadten und bei al-
len Konsument*innen auf Gegenlie-
be stof3t. Fur JES gilt allerdings ein Set
anzubieten, dass fiir die Einrichtungen
auch in grofieren Mengen bezahlbar

- und Suchthilfe

Handlungsempfehlung von Akzept e.V.
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bleibt und gleichsam in der Praxis an-
genommen wird.

Handlungsempfehlung und
Handreichung zum Umgang
mit Crackkonsum

2022 wurden deshalb im Rahmen
einer Fachtagung erste Empfehlungen
zum Umgang mit rauchbarem Koka-
in (Crack) in der Drogenhilfe erarbei-
tet. Die Bundearbeitsgemeinschaft der
Betreiber*innen von Drogenkonsum-
raumen in Deutschland trug auf ihrer
Jahrestagung im Oktober 2023 regional
existierende Angebote zusammen. Im
Januar 2023 hatte bereits akzept e. V,
der Bundesverband fiir akzeptierende
Drogenarbeit und humane Drogenpo-
litik, Handlungsempfehlungen verof-
fentlicht.

Auf diesen Erkenntnissen aufbau-
end haben die DAH gemeinsam mit
den Betreibern der Drogenkonsumrau-
me eine Handreichung erstellt. Die Pu-
blikation beschreibt, wie die Angebote
der Aids- und Drogenhilfe fur Crack-
Konsument*innen angepasst werden
kénnen. &

Stefan Ritschel, Dirk Schdffer

Die Produkte sind zu beziehen unter:
» www.akzept.eu und
» www.aidshilfe/medien

Deutsche
Aidshilfe

HANDREICHUNG ZUR ANF G DER

BUNDESARBEITSGEMEINSCHAFT
DEOCENKONSUMRAUME

Handreichung der Deutschen Aidshilfe e. V.

Drogenkonsumraume
in Deutschland 2023

Erste zur und
ten in D | November 2024
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Die Daten werden aktuell veroffentlicht.
Alles weitere unter » www.aidshilfe.de
sowie » www.dbdd.de
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Der Gemeinsame

Bundesausschuss (G-BA)

Beschllisse des G-BA bestimmen vielfach die
Lebensrealitaten Drogen gebrauchender Menschen

Seit vielen Jahren arbeiten JES
und die Deutsche Aidshilfe im
G-BA. Wir vertreten dort die Inter-
essen von Patient*innen sowie von
Drogen gebrauchenden Menschen.
Eine besonders wichtige Rolle hat
der G-BA bei den Richtlinien zur
Diamorphinbehandlung sowie bei
der letzten groBen Veranderung
der Richtlinien zur Substitution im
Jahr 2017 gespielt. Aktuell arbei-
ten wir an der Verbesserung der
Richtlinien der Psychotherapie fur
Menschen mit Suchterkrankungen.

Gemeinsamer
Bundesausschuss

Da die Sitzungen nicht 6ffentlich sind,
stellen wir den G-BA in diesem Beitrag
ndher vor.

Der Gemeinsame Bundesausschuss
(G-BA) spielt eine zentrale Rolle im deut-
schen Gesundheitssystem. Als oberstes
Entscheidungsgremium der Selbstver-
waltung von Arzten, Zahnérzten, Psy-
chotherapeuten, Krankenhausern und
Krankenkassen bestimmt der G-BA, wel-
che Leistungen gesetzlich Krankenversi-
cherten zustehen. Die Arbeit des G-BA ist
von entscheidender Bedeutung, da sie die

10

Der G-BA in Berlin

Grundlage fir die medizinische Versor-
gung in Deutschland bildet. Manchmal
wird der G-BA auch der ,kleine Gesetz-
geber” genannt, denn in diesem Gremi-
um werden Richtlinien beschlossen, die
im Gegensatz zu Leitlinien, verpflichtend
sind.

Festlegung des
Leistungskatalogs der GKV
Im G-BA werden Richtlinien erarbeitet,
die den Leistungskatalog der GKV fest-
legen und somit den Rahmen fir die
Versorgung von Versicherten vorgeben.
Beispielsweise auch, unter welchen Be-
dingungen die Substitution von den
Krankenkassen bezahlt wird.

Die vom G-BA erlassenen Richtlinien
sind verbindlich und gelten fur alle ge-

setzlichen Krankenkassen sowie deren
Versicherte. Auch die behandelnden Arz-
te und andere Leistungserbringer sind an
diese Vorgaben gebunden.

Funktion der G-BA-Richtlinien
Ein markantes Beispiel fuir die Arbeit des
G-BA ist die Einfuhrung der Verschrei-
bung von medizinischem Cannabis im
Jahr 2017. Der Ausschuss legte damals
fest, unter welchen Bedingungen die ge-
setzlichen Krankenkassen die Kosten fiir
Cannabisprodukte ibernehmen wiirden
—eine Entscheidung, die fiir viele Patien-
ten mit chronischen Erkrankungen von
grofler Bedeutung war. Heraus kam u.a.
der beriichtigte ,Genehmigungsvorbe-
halt“, der vielen Patienten eine Behand-
lung verwehrte.

FOTO: WIKIPEDIA.DE



Richtlinien sind verbindlich, im Ge-
gensatz zu Leitlinien, welche durch die
Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaft-
lichen Medizinischen Fachgesellschaf-
ten (AWMF) festgelegt werden. Durch
eine sehr strenge S3-Leitlinie und den
hohen Preis waren und sind ADHS-Er-
krankte faktisch von der legalen Verga-
bemdoglichkeit tiiber Apotheken ausge-
schlossen.

Glicklicherweise wurde vor kurzem
der Genehmigungsvorbehalt fur 16 ver-
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schaftliche Tragbarkeit fur das Gesund-
heitssystem.

Die beschlossenen Richtlinien wer-
den auf der Website des G-BA zusam-
men mit den tragenden Grinden verof-
fentlicht. Der Begriff ,Tragende Grunde“
bezeichnet die wesentlichen und ent-
scheidenden Argumente, die eine Ent-
scheidung des Gemeinsamen Bundes-
ausschusses (G-BA) stiitzen. Sie erklaren,
warum eine bestimmte Mafinahme oder
Regelung — zum Beispiel die Aufnahme

Sitzung des G-BA

schiedene Facharztgruppen vom G-BA
aufgehoben, welche das sind, konnt Thr
unter » https://www.kbv.de/htmi/1150_
70857.php nachlesen.

Die Zusammensetzung

des G-BA und der
Entscheidungsprozess

Der G-BA besteht aus Vertretern der Leis-
tungserbringer, z.B. Arzte, Zahnéarzte, Psy-
chotherapeuten, Krankenhauser und der
Kostentrager, u.a. den Krankenkassen.
Diese sogenannten ,Bianke“ haben oft
gegenteilige Meinungen und es gilt ge-
meinsam um die beste Losung zu ringen.
In den Beratungen werden die verschie-
denen Aspekte der Gesundheitsversor-
gung diskutiert, immer im Hinblick auf
den Bedarf der Patienten und die wirt-

einer Behandlung in den Leistungskata-
log der GKV —als notwendig und gerecht-
fertigt angesehen wird. Sie sind die recht-
liche Grundlage fiir die Entscheidungen
des G-BA.

Patientenvertretung im G-BA

Ein wichtiger Bestandteil des G-BA ist
die Patientenvertretung. Diese wurde
geschaffen, um die Interessen der Ver-
sicherten, insbesondere chronisch kran-
ker und behinderter Menschen, zu ver-
treten. Den Patientenvertretern kommt
dabei ein Mitberatungs- und Antrags-
recht gemaf § 140f SGB V zu.

Aktuell sind im G-BA Claudia Ak fiur
den JES-Bundesverband und Dirk Schaf-
fer fuir die Deutsche Aidshilfe (DAH) als
Patientenvertreter ernannt. Sie wer-

Foto: G-BA
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den durch die Stabsstelle Patientenbe-
teiligung im G-BA unterstiitzt, die daftir
sorgt, dass die Anliegen der Patienten
in die Entscheidungsprozesse einflie-
en. Meine personliche Erfahrung dort
ist, dass uns durchaus aufmerksam zu-
gehort wird und zumindest manchmal
unsere Beitrage in die Entscheidungsfin-
dung einfliefRen. Allerdings besitzen die
Patientenvertreter bislang kein Stimm-
recht, was in der Vergangenheit immer
wieder zu Diskussionen fiihrte.

Stimmrecht fiir
Patientenvertreter?

Mit dem neuen, geplanten Versorgungs-
starkungsgesetz, das in nicht allzu fer-
ner Zukunft in Kraft treten soll, konnte
sich dies andern: Es ist geplant, den Pa-
tientenvertretern ein Stimmrecht zu ge-
wéahren. Damit wiirde ihre Rolle im Ent-
scheidungsprozess des G-BA erheblich
gestarkt werden, was einen weiteren
Schritt in Richtung einer gerechteren und
patientenorientierteren Gesundheitsver-
sorgung darstellen wiirde.

Einblick in die Arbeit des G-BA
Die Beratungen des G-BA finden hin-
ter verschlossenen Turen statt und sind
nicht 6ffentlich zuganglich. Aus diesem
Grund dirfen wir an dieser Stelle leider
keine detaillierten Informationen uber
die internen Diskussionen und Entschei-
dungsprozesse weitergeben. Dennoch ist
klar, dass die Entscheidungen des G-BA
eine Schlisselrolle vor allem auch im Er-
lass von Substitutions-Richtlinien spie-
len und seine Entscheidungen mafigeb-
lichen Einfluss auf die Lebensrealitidten
drogengebrauchender und substituierter
Menschen haben.

Der G-BA bleibt ein wichtiges Gre-
mium, dessen Arbeit und Entscheidun-
gen nicht nur die medizinische Versor-
gung der Versicherten betreffen, sondern
auch das gesamte Gesundheitssystem in
Deutschland. JES bleibt dran. ¢

Claudia Ak

Weiterfiihrende Infos:
» www.g-ba.de, » www.awmf.org
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,1odesfall wegen
geschlossen®

Kurz vor der Welt-Aids-Konferenz in Minchen zelebriert die Deutsche Aidshilfe mit
Partner*innen, wie z.B. JES-Minchen, die ,Nicht-Eréffnung” eines Drogenkonsumraumes.
Denn diese Einrichtungen sind in Bayern nicht erlaubt. Der Oberbirgermeister schreibt
daraufhin an Markus Séder. Ein breites Biindnis fordert: Lassen Sie die Kommunen
entscheiden! Kommt jetzt Bewegung in die Debatte?
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HIER KONNTEN LEBEN GERETTET UND
INFEKTIONEN VERHINDERT WERDEN. |

Der Pop Up Drogenkonsumraum — einfach eindrucksvoll

Vor verschlossener Tiir
Gemeinsam mit dem Gesundheitsreferat
der Stadt Miinchen und lokalen Drogen-
und Selbsthilfeorganisationen empfangt
die Deutsche Aidshilfe (DAH) zur Pres-
sekonferenz vor verschlossenen Tiren.
Denn einen Drogenkonsumraum zu er-
offnen, ware in Bayern illegal. Schon die
Ankiindigung der ,Einweihung” hat in
Medien und Politik fiir viel Wirbel ge-
sorgt. Aus Grinden der Verkehrssicher-
heit konnten sich 50 Menschen vor der
Galerie im Géartnerplatzviertel versam-
meln.
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Offnungszeiten/
Opening hours
Mo/Mon
Di/Tue
Mi/Wed

—— o/Thu
. ﬁp:
o /Sat

geschlossen/closed
geschlossen/closed
geschlossen/closed
geschlossen/closed
geschlossen/closed
geschlossen/closed
ossen/closed

Der Drogenkonsumraum hinter der
Schaufensterscheibe ist ganz in sterilem
Weifd gehalten, eine LED-Lampe wirft
ein blauliches Licht auf einen Tisch mit
Konsumutensilien in der Mitte, Naloxon
und einem Sauerstoffgerat fiir Notfalle.
Im Schaufenster liegen Rauchfolie, Crack-
pfeifen und weiteres Zubehor. Hinten an
der Wand prangt ein Schriftzug: ,Hier
kénnten Leben gerettet und Infektionen
verhindert werden.” Wer versucht, die
Tir zu 6ffnen, liest an der Scheibe: ,To-
desfall wegen geschlossen.”

GroBe Aufmerksamkeit fir die Nicht-Eréffnung

Pravention verboten

Drei Tage vor der Eréffnung der Welt-
Aids-Konferenz weist die ,Nicht-Eroff-
nung” darauf hin, dass es der Gastge-
berstadt verboten ist, ein gut evaluiertes
Mittel der Pravention einzusetzen, das
von der WHO und anderen Fachorgani-
sationen empfohlen wird. Auch die Kon-
ferenz AIDS 2024 selbst ist offizielle Un-
terstiitzerin der Aktion.

,Wir wollen zeigen: Drogenkonsum-
rdume sind machbar, sie sind erprobt,
und sie sind notwendig®, proklamiert Ste-
fan Miller vom DAH-Vorstand an diesem

ALLE FOTOS: FLORIAN FREUND




Morgen auf dem Gehsteig. ,Ob Leben ge-
rettet und Infektionen verhindert werden
oder nicht, ist eine politische Entschei-
dung. Bayern entscheidet sich immer
noch und jeden Tag wieder dagegen.”
Nach vorldufigen Daten wurden letz-
tes Jahr in 29 von 33 Drogenkonsumrau-
men in Deutschland mehr als eine Mil-
lion sterile Spritzen und Nadeln verteilt.
638 Mal wurde medizinische Notfallhil-
fe geleistet. Viele der betroffenen Men-
schen waren ohne diese Hilfe verstorben.
Die Zahl der drogenbedingten Todes-
falle steigt in Deutschland Jahr fiir Jahr
(2.227 in 2023), ebenso die Zahl der HIV-
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Neuinfektionen durch intravenésen Dro-
genkonsum (380). Mit 257 Todesféllen
liegt das Land Bayern in Deutschland
auf Platz 3. Rund 40 HIV-Infektionen ver-
zeichnete das Robert Koch-Institut hier
2023. Die Situation in den Drogenszenen
spitzt sich zu: Crack tragt zur Verelen-
dung bei. Und synthetische Opioide sind
in Deutschland punktuell bereits ange-
kommen, wie eine Studie der Deutschen
Aidshilfe ergab.

,Eine Debatte tiber das ,Ob‘ von Dro-
genkonsumrdumen kénnen wir uns
gar nicht mehr leisten”, betont bei der
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,Nicht-Er6ffnung” der Sucht- und Dro-
genbeauftragte der Bundesregierung,
Burkhard Blienert. ,Ich appelliere noch-
mals an die Bundesldnder ohne diese An-
gebote: Ermoglichen Sie die Einrichtung
von Drogenkonsumradumen — auch gleich
mit Drug-Checking.”

Bayern weigert sich, sieht die Rechtssi-
cherheit und Rechtsgleichheit in Gefahr.
Was generell verboten sei, diirfe nicht
plotzlich erlaubt sein.

Auch die bayrische Polizei
schaut vorbei

v.l.n.r.: Stefan Miller,
Burkhard Blienert, Verena
Dietl, Holger Wicht, Katrin
Bahr, Thekla Andresen,
Dirk Schéffer

Die Stadte wollen

An den Stadten liegt es nicht: Miinchen,
Nurnberg und Augsburg wirden gerne
Drogenkonsumraume einrichten. Auf
kommunaler Ebene setzen sich auch
CSU-Politiker*innen dafiir ein, den Kon-
sum aus der Offentlichkeit in ein regu-
liertes und sicheres Umfeld zu verle-
gen. Thekla Andresen vom Netzwerk JES

13

(,Junkies, Ehemalige und Substituierte®)
erklart: ,Der hochste Wert miisse immer
die Menschenwiirde und das Menschen-
recht auf den bestméglichen erreichba-
ren Gesundheitszustand haben. Was soll-
te dariiber stehen?”

Als Erinnerung an diese Werte blieb
der Pop-up-Drogenkonsumraum fiir die
Zeit der Welt-Aids-Konferenz erhalten.
Kongressprasident Dr. Christoph Spin-
ner aus Minchen wies in seiner Rede bei

der Eroffnung darauf hin, dass sein Bun-
desland mit Blick auf Schadensminimie-
rung in Drogenkonsumraumen von an-
deren Bundesldndern lernen kénne. In
der ersten Reihe safd: die bayerische Ge-
sundheitsministerin Judith Gerlach. ®

Redaktionell bearbeiteter Text von
Holger Wicht aus hivandmore.de



leben mit drogen I DROGENKURIER

Die Zukunftsinitiative
Substitution

Die Medien-
reihe wird in
Kiirze u.a.
lber die

» Deutsche
Aidshilfe zu
beziehen
sein.

Die Zukunftsinitiative Substitution be-
schaftigt sich mit der Zukunft der Sub-
stitutionstherapie in der Suchtme-
dizin. Ziel ist es, die Versorgung von
Patient*innen mit substanzgebundenen
Abhangigkeiten sicherzustellen, zu ver-
bessern und eine qualitativ hochwerti-
ge, bedarfsgerechte Behandlung zu ge-
wahrleisten.

Dabei geht es vor allem um den Aus-
bau von Substitutionstherapien und die
Integration neuer Behandlungsansatze.
Die Initiative fordert die Zusammenar-
beit zwischen Fachleuten, Krankenkas-
sen und politischen Akteuren, um in-
novative Modelle der Substitution zu
entwickeln und umzusetzen, die den ak-
tuellen medizinischen und gesellschaft-
lichen Anforderungen gerecht werden.

Zudem sollen Hiirden im Hilfesystem
ausgemacht und moglichst abgebaut so-
wie der andauernden und sich wieder
verschlimmernden Stigmatisierung von
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SUBSTITU

SCHNELLS TART
SCHNELLSTART

drogengebrauchenden Menschen entge-
gengewirkt werden.

Wer sind die Teilnehmenden?
Die Teilnehmenden wechseln und beste-
hen aus Arzt*innen, Apotheker*innen,
Vertreter*innen der KBV und GKV sowie
Patient*innen(JES) und Eltern drogen-
gebrauchender Menschen (arwed e.V.)
sowie Fachverbiande wie die Deutsche
Aidshilfe und viele andere.

Schwerpunkt im aktuellen Jahr -
Broschiirenreihe ,,Schnellstart
Substitution®
Nachdem die Zukunftsinitiative Substi-
tution eigentlich ein v6llig neues Gremi-
um ist, lag der Schwerpunkt zuerst auf
der Themenfindung wie der Planung
um Umsetzung des parlamentarischen
Abends in Berlin.

Die Zukunftsinitiative Substitution
hat 2024 eine Broschiirenreihe mit dem
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Titel ,Schnellstart Substitution“ entwi-
ckelt. Diese speziell auf verschiedene Be-
reiche und Berufsgruppen zugeschnitte-
nen Broschuren bieten eine kompakte
Ubersicht ber alle wesentlichen Infor-
mationen fiir den Einstieg in die Substi-
tutionstherapie. Insgesamt wurden sechs
verschiedene Broschiiren erarbeitet: fiir
Apotheken, Arztpraxen, Medizinische
Fachangestellte, Psychiatrische Instituts-
ambulanzen, Psychotherapeuten und
Sucht- und Drogenhilfen. Die Broschiiren
sollen das System Substitution den Ziel-
gruppen naherbringen und diese im bes-
ten Fall dazu motivieren, in die Substitu-
tion einzusteigen.

Die Substitutionsstellen in Deutsch-
land werden in erschreckendem Tempo
immer weniger, manche Stellen versor-
gen hunderte von Patienten. Auch die
Einzugsgebiete werden immer grofer,
bspw. fahren Patienten von Fulda nach
Offenbach, um ihr Substitut zu erhalten,
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und das in manchen Féllen taglich.
Dies bedeutet fur viele drogenge-
brauchende Menschen eine im-
mense Belastung, die viel Geld und
Zeit kostet.

Parlamentarischer Abend

Die Ergebnisse unserer Arbeit wur-
den Mitte Oktober, wie bereits im
vergangenen Jahr, auf einem parla-
mentarischen Abend in einem fu-
turistischen Kongresszentrum in
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desdrogenbeauftragten, Burkhard
Blienert, waren Politiker*innen der
Grunen, Linken, SPD und CDU da,
die sich am Ende auch einer Podi-
umsdiskussion stellten. Das Ziel des
parlamentarischen Abends ist, zu-
standige Fachpolitiker*innen des
Bundes tber notwendige Verande-
rungen und Bedarfe zu informie-
ren und den Stellenwert der Sucht-
medizin (Substitutionsbehandlung)
hervorzugeben. &

Berlin prasentiert. Auier dem Bun-

kurz notiert
VISION e.V. zeigt sich solidarisch
mit NRWs Aidshilfen

Die Landesregierung Nordrhein-Westfalen mit und um Mi-
nister Laumann, sieht Kiirzungen des Haushalts mit bis zu
35% des Vorjahres vor. Das ist ein Schlag ins Gesicht fiir alle
Aidshilfen, die seit Jahren wertvolle Arbeit leisten. Die Finan-
zierungen sind fast tiberall spitz auf Knopf gendht und den-
noch, wir machen alles was irgendwie umsetzbar ist. Wir
setzen Projekte um, bringen unser Herzblut und ganz viel
Engagement ein, auch wenn es dafiir nicht die Gelder gibt,
die eigentlich notwendig waren und die unser aller Einsatz
auch wert ist. Auch mit Blick auf die Folgen von Kiirzungen,
die zum einen viel mehr kosten werden als unsere Praventi-
onsarbeit. Diese Einschnitte werden massive Kiirzungen von
Offnungszeiten, Personalentlassungen und eine dramatische
Einschrankung der Angebote nachsichziehen.

= EINSTELLUNG VON HEPATITIS-
BERATUNG UND -TESTANGEBOT
= STEIGENDE INFEKTIONSZAHLEN  Eiision..

Podiumsdiskussion beim Parlamentarischen Abend

Deshalb sehen wir von VISION e.V. es als mehr wie notwen-
dig an, laut aufzuschreien und unseren Protest zum Thema
Kirzungen in NRW aufzuzeigen.

Wir haben uns fir folgende visuelle Protestaktion entschie-
den und fiir unsere Prasenz zur Demonstration am 13.11.24

in Dusseldorf. ¢ . .
Claudia Schieren

ES DROHEN KURZUNGEN BEI
AIDS- UND DROGENHILFEN
IN NRW!

= WERRINGERTE OFFNUNGZEITEN
=MEHR DROGENGEBRAUCHENDE
IM OFFENTLICHEN RAUM ZIsIONey.

= SPRITZENAUTOMATEN
WERDEN NICHT MEHR BEFULLT
= STEIGENDE INFEKTIONSZAHLEN  Eiision..
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Filmtipps

Vielleicht wird es euch iiberraschen, dass
wir in dieser Ausgabe des DROGENKU-
RIER gleich zwei Filmempfehlungen aus-
sprechen. Dies tun wir aus gutem Grund,
denn beide Filme setzen sich mit dem
Thema Drogengebrauch auseinander.
Zudem sind sie authetntisch ohne voyeu-
ristisch zu sein. Wenn es in euren Stad-
ten Programmbkinos gibt, solltet ihr einen
Blick auf die Auswahl der Filme werfen.
HAUSNUMMER NULL und VENA sind
beides Filme, die euch emotional packen
werden, da sie auf ganz unterschiedliche
Art und Weise die Lebenswelten Drogen
gebrauchender Menschen als Dokumen-
tarfilm und als Spielfilm abbilden.

Als Chris auf der Strafde nur knapp dem
Tod entkommt, sucht er den Weg zurtick
in die Gesellschaft.

Umsorgt von der Nachbarschaft lebt
Chris gemeinsam mit seinem Kumpel
Alex an einer Berliner S-Bahn Station. He-
roinabhangigkeit bestimmt seinen All-
tag und es scheint ihm unméglich, sich
aus dem Teufelskreis zu befreien. Als es
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ihm schlechter geht und er nur knapp
dem Tod entkommt, beschliefdt er, die
Strafde und das Heroin hinter sich zu las-
sen. Wie kann ein junger Mann in unse-
rer Gesellschaft seinen Platz finden, der
er seit Kindesalter nirgendwo hinpasste
- oder passen wollte?

Die Dokumentation HAUSNUMMER
NULL (Deutschland, 2024) von Lilith Kug-
ler, die ihre Premiere auf dem 45. Film-
festival Max Ophiils Preis 2024 feierte, ist
die Langzeitbeobachtung eines drogenab-
hangigen Obdachlosen, vermeidet dabei
aber Klischees und Stereotypen und wirft
einen frischen Blick auf dieses Thema.

Als die Regisseurin Kugler in die Stadt
zieht, ist Chris einer der ersten Menschen,
mit dem sie Kontakt hat. Mit der Zeit re-
den sie immer wieder miteinander und
sie beschlief3t, sein Leben filmisch festzu-
halten. Sie begleitet ihn dabei durch die
verschiedenen Jahreszeiten, durch die Co-
rona-Zeit, erlebt gute und schlechte Tage
und sein Bemiuhen, einen Wohnplatz zu
finden, um ein neues Leben zu beginnen.

Es sind respektvolle Bilder, die auch auf
Abstand gehen, ohne dabei zu beschéni-
gen. Nach dem Film blickt man anders
auf das Thema Obdachlosigkeit und das
ist ein Geschenk fiir die Zuschauer*innen.

Fazit: ,,Hausnummer Null“ ist eine Do-
kumentation bei der die Zuschauer*innen
uber einen langeren Zeitraum den Ob-
dachlosen Chris begleiten. Mit nicht ste-
reotypisierenden Bildern und einem stets
offenen Ohr und Blick fiir seinen Prota-
gonisten entstand so ein Dokumentar-
film, der Sichtweisen durchbrechen kann
und gleichzeitig eine gute Mischung und
Nahe und Beobachtung besitzt, die man
bei diesem Thema leider selten sieht.
Alles weitere zum Film unter
» https://www.hausnummernull.de/

VENA - Emotional und
authentisch mit grandiosen
Schauspieler*innen

Jenny ist von ihrem Freund ungeplant
schwanger. Eigentlich wiinscht sie sich
eine eigene Familie, doch in ihrer Bezie-
hung entflieht sie alltaglichen Hurden
immer wieder mit Crystal Meth.

Als dasJugendamt von Jennys Schwan-
gerschaft erfahrt, muss sie sich Unterstiit-
zung bei einer Familienhebamme holen.
Da ihr erster Sohn Lucas bereits bei ihrer
Mutter Renate aufwachst, hat sie Angst,
auch das Sorgerecht fur ihr zweites Kind
zu verlieren. Das Kennenlernen mit Heb-
amme Marla ist daher von Skepsis ge-
pragt, doch mit der Zeit entwickelt sich
eine ungewohnliche Verbindung zwi-
schen ihnen, die Jenny Perspektive und
Selbstsicherheit gibt. Als sich langsam
alles zum Guten zu wenden scheint, holt
Jennys Vergangenheit sie wieder ein.

VENA ist der Debutfilm von Autorin
und Regisseurin Chiara Fleischhacker. Fiir
ihr Drehbuch wurde sie bereits mit dem
Thomas Strittmatter Drehbuchpreis 2022
und dem Caligari Forderpreis 2021 aus-
gezeichnet. VENA wird am 28. November
2024 im Verleih von Weltkino Filmverleih
in die deutschen Kinos kommen.

VENA zeigt authentisch, welche Fol-
gen die Kriminalisierung Drogen gebrau-
chender Menschen hat. Zudem wird das
Thema Inhaftierung fur Ersatzfreiheits-
strafen kritisch betrachtet. Der Film setzt
in herausragender Weise an der Schnitt-
stelle von Drogengebrauch, Schwanger-
schaft und Haft an.

» https://weltkino.de/filme/vena

Dirk Schdffer
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Das DAH Cleaning Pack

Die Zahlen des RKI zeigen einen deutli-
chen Anstieg der HIV Infektionen uber
den intravendsen Drogengebrauch- und
dies trotz deutlicher Verdnderungen der
Konsumform und einer Zunahme des in-
halativen Konsums.

Die Grinde liegen nach Ansicht der
DAH an der deutlichen Zunahme von
Obdachlosigkeit verbunden mit unhy-
gienischen Bedingungen des Konsum:s.
Dartiiber hinaus hat die Studie Safer Kon-
sum gezeigt, dass kaum eine Einrich-
tung eine bedarfsgerechte Vergabe von
Konsumutensilien gewahrleisten kann
und es in vielen Regionen gar kein An-
gebot gibt. Die Folge ist, dass fast 15%
der Konsument*innen angeben, in den
letzten 30 Tagen Konsumutensilien von
anderen benutzt bzw. geteilt zu haben.

Die Deutsche Aidshilfe wird darauf
mit einem neuen Give away reagieren
und fur alle iv Konsument*innen, die die
hochsten Risiken haben, eine neue Form
der Notfalldesinfektion von Spritze und
Nadel bereitzustellen.

Das Cleaning Pack besteht aus drei
kleinen Bechern, einer Chlortablette so-
wie einem Infoflyer. Alles kommt in einer
kleinen Box zu den Einrichtungen.

Studien zeigen, dass die Reinigung mit
Chlor die einzige wirklich sichere Mog-
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lichkeit ist, die Ubertragung von HIV und
Hepatitiden einfach und fiir alle Konsu-
ment*innen umsetzbar zu vermeiden.
Es wird lediglich etwas Wasser beno-
tigt um HIV und Hepatitis wirksam und
einfach zu verhindern. Dazu bieten wir
eine neue Videoserie an, die diese Maf3- Chlor putzt
nahme der Infektionsprophylaxe kurz HIV und Hep weg!
und knapp darstellt: pram—
Einfach den » QR Code scannen

Notfalldesinfektion

o
BT

Die neue Flyerserie

Viele von euch kennen die 15-teilige Fly-
erreihe der DAH zu vielen relevanten e
Themen. Da ein grofier Teil inhaltlich y, Ceutsche
liberarbeitet werden muss, haben wir

uns dazu entschieden die Serie neu auf-
zulegen. Die ersten 3 Flyer bilden die The-
men Notfalldesinfektion, PrEP und Crack-
konsum ab.

Schaut einfach unter

» www.aidshilfe.de/shop
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auch fiir Drogen
Gebrauchende

Der Klassiker - der Taschenkalender
Was geht uns die Digitalisierung an? Nattirlich
halten auch viele Drogengebraucher*innen
Schritt mit der Technik, aber der Taschenka-
lender, der neben einem Kalendarium monat-
lich auf ein Thema fokussiert, scheint immer
noch sehr beliebt zu sein. 17.000 Vorbestellun-
gen deuten zumindest darauf hin. Wenn ihr
bisher noch nicht bestellt habt, dann gibt es
vielleicht die Chance uber das Medienportal
der DAH noch einige Exemplare zu erhalten.

» www.aidshilfe.de/shop

Kurzinfo fiir Drogengebraucher*innen

| Deutsche
Il Aidshilfe 2

aidshilfe.de

Gesund und sicher durch

2025
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Nachbetrachtung des Gedenktages am 21. Juli 2024

Zu keinem anderen Datum und zu keinem anderen Thema lassen sich
so viele unterschiedliche Organisationen und Personen versammeln
wie am 21.Juli, dem Gedenktag fiir verstorbene Drogengebrauchende.
Die Entwicklung ist rasant. Waren es vor ca. 10 Jahren noch 40-60
Stadte die sich beteiligten, haben wir im Jahr 2024 mehr als 100 Stad-
te die am 21 Juli ihren Verstorbenen gedenken, die protestieren und
die Weiterentwicklung von Drogenhilfe in Deutschland diskutieren.

Die Beteiligung von Drogen gebrauchenden Menschen
starken

Die Zahl der Drogengebraucher*innen die als Nutzer*innen,
Klient*innen oder auch Patient*innen am Gedenktag teilnehmen, hat
sich in den letzten Jahren sptirbar positiv entwickelt. Auf diesem Wege
wollen wir unser gemeinsames Engagement gegen das Sterben unse-
rer Angehorigen und der Drogengebraucher*innen, die wir aus unse-
ren beruflichen Kontext seit Jahrzehnten kannten, fortsetzen.

Daher gilt fiir das Jahr 2025, dass wir die Einbeziehung von den
Menschen um die es geht von Beginn an im Blick haben und eine
Teilhabe an der Planung und Umsetzung des Gedenktages ermog-
lichen. Der Gedenktag zeigt, dass sich bei vielen Drogen gebrau-
chenden Menschen die Auseinandersetzung mit dem Thema Trauer
um Partner*innen, Freund*innen und Bekannte eher alleine und still
vollzieht. Bei anderen bietet die aktuelle Lebenssituation, Beschaf-
fung, lllegalitat und Verfolgung gar keinen Raum der Auseinander-
setzung. Daher sind wir alle aufgerufen am 21 Juli ein Angebot der
Mitgestaltung und somit vielleicht auch der Auseinandersetzung
mit den Themen Verlust, Tod und Trauer zu ermdglichen. Dies soll-
te fur uns alle fir das Jahr 2025 handlungsleitend sein.

Die erfreulich grof3e Zahl an teilnehmenden Einrichtungen und Stad-
ten stellt uns als JES-Bundesverband und als Deutsche Aidshilfe, als
die Organisationen die den Gedenktag bundesweit mittragen vor
grofe Herausforderungen. Fiir die Unterstiitzung von Vor Ort Akti-
vitaten stehen keinerlei personelle und finanzielle Mittel zur Verfu-
gung. Wir stellen daher Uberlegungen an, Uiber einen Projektantrag
euch in der vor Ort Arbeit mit Medien, Give aways, Bannern zukinf-
tig umfassender unterstitzen zu konnen.

Zudem haben wir es wieder ,geschafft” die eine oder andere Ver-
anstaltung in unserer Dokumentation schlicht zu vergessen. Hierflir
mochten wir uns ausdriicklich entschuldigen und nachfolgend ,die
vergessenen Stadte“ in der gleichen Form wiirdigen, wie in der Son-
derausgabe 139 des DROGENKURIER. ¢

Dirk Schiffer
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Das Team von JES Frankfurt beim Gedenktag 2024
) ~F

JES Frankfurt spriihte vor Ideen Untersttitzung auf 4 Beinen

FRANIGFURT

Spriithaktion zum Gedenktag von JES

Auch JES Frankfurt hat am 19.07.2024 zum Internationalen
Gedenktag fiir verstorbene Drogengebrauchende ihren An-
gehorigen, Freund*innen und Mitmenschen gedacht.

Mit einem Stand an der integrativen Drogenhilfe FriedA
Frankfurt a.M., mit dem Motto 'Konsumsicherheit fir alle'
und mit der Spruhaktion Schmetterling an die verstorbe-
nen Drogengebrauchende wurde der gemeinsame Tag ge-
staltet und eine wiirdevolle Veranstaltung auf die Beine
gestellt. &

Sabina Clemente — JES Frankfurt
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Gedenkbaum in Gelsenkirchen

CELSENKIRCHEN

Jeder Mensch zahlt ... und fehlt!

Fir die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Vereins Arzt Mobil
Gelsenkirchen e.V. stimmt diese Aussage zu 100 %. Auch wenn
wir nicht Familie, Freund- und Bekanntschaft verkérpern, haben
wir eine verbindliche Arbeitsbeziehung zu den wohnungslosen
und/oder drogenabhangigen Menschen und kennen sie mehr
oder weniger intensiv. Wenn sie versterben, fehlen sie uns plotz-
lich, genauso, wie sie von den anderen Leuten an den tblichen
Treffpunkten vermisst werden. Und egal wie jemand gelebt hat,
er oder sie ist Teil unserer Gesellschaft und hat versucht, sich ir-

ALLE FOTOS GELSENKIRCHEN: TEAM DES ARZT MOBILS

gendwie nach ganz individuellen Moglichkeiten einzubringen. Ged/enken an Willy

Haufig erleben drogenabhangige Menschen eine soziale Ein-
samkeit, das heif3t, sie sind kaum in einen Bekannten-, Freun- Am Gedenktag fiir verstorbene Drogengebrauchen-
des- oder Familienkreis eingebunden und versptiren manchmal de erinnerten wir uns gemeinsam an die Verstorbenen
eine Sehnsucht nach verlasslichen und vertrauensvollen Bezie- und holen sie somit ein Stiick in unsere, zumindest ge-
hungen. Einige haben das Gefiihl der Geborgenheit oder der Zu- dankliche Gemeinschaft, hinein.
gehorigkeit nie erlebt. Weder in ihrer Ursprungsfamilie noch in Im Rahmen des Gedenktages 2024 haben die
ihrem spateren Werdegang. Oftmals leben sie eher ausgegrenzt Kolleg*innen des Arzt Mobil Gelsenkirchen mit einer
und sind von Selbst- oder Fremdstigmatisierung betroffen. Sie gewohnt liebevollen und kreativen Veranstaltung ver-
fihlen sich verlassen und aufgrund ihrer Suchterkrankung oft storbenen Drogengebraucher*innen gedacht. Hier eini-
unverstanden und isoliert. Einfach formuliert, sie fithlen einsam. ge Impressionen. ¢
Und manchmal versterben sie auch in dieser Einsamkeit. Team des Arzt Mobils Gesenkirchen
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aler Gedenktag
braucher*innen

y I | =
Das Kieler Team um Birthe beim Gedenktag in Kiel

=l

Namen und Steine in Kiel

KlzL

Kiel - Gedenken im ,,Griinen Eck“

Auch in diesem Jahr wurde der Gedenktag mit einer Gedenkfei-
er im ,Griinen Eck” begangen. Hier befindet sich seit 2019 auch
die Kieler Gedenkstatte, die jedes Jahr erweitert wird.

In Vorbereitung auf den Gedenktag wurden vor die ausrich-
tenden Einrichtungen, sowie vor das Kieler Rathaus Schmetter-
linge auf das Pflaster gespritht und die Banner tiberall vor die
teilnehmenden Einrichtungen gehédngt. Aufierdem wurden in
den teilnehmenden Einrichtungen individuelle Gedenksteine
flr die Verstorbenen gestaltet. Die gemeinsame Gedenkfeier der
Kieler Sucht- und Aidshilfeeinrichtungen fand dann am 23.07.
an der Gedenkstatte im sog. Szenegarten des KJHV statt. Mit ei-
ner Beteiligung von etwa 60 Leuten sehr gut und auch bunt be-
sucht, aufler vielen selbst drogengebrauchenden Menschen und
den Mitarbeiter*innen der teilnehmenden Einrichtungen, fan-
den sich Vertreter*innen der Lokalpolitik und Vertreter*innen
der Stadt Kiel ein. Zusatzlich nahmen einige Hinterbliebene und
Menschen aus dem Stadtteil teil.

Wir als veranstaltende Einrichtungen freuen uns besonders
uber das jahrlich wachsende Interesse und die steigenden Zah-
len der Teilnehmer*innen. ¢

Birthe Kruska
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UNNA

LUSA gedenkt Kai-Uwe und Jiirgen und vielen anderen

Unna gehort zu den Stadten in denen verschiedene Veranstal-
tungen am 21. Juli stattfinden. Die Einrichtung LUSA mit dem
Wohnprojekt DAWO hat, wie bereits seit vielen Jahren, auf ihrem
Gelande den verstorbenen Klient*innen ihrer Einrichtungen ge-
dacht. Die Veranstaltung war gut besucht. Im Mittelpunkt der
Redebeitrage stand das Thema Diskriminierung im Gesund-
heitssystem und Anabela Dias fiihrte verschiedene Beispiele
an, wo die UN-Behindertenrechtskonvention massiv missach-
tet wurde. LUSA hat inzwischen 24 Drogen gebrauchende Men-
schen in ihrem Wohnprojekt bis zum Tod begleitet. Der LUSA-An-
trag auf eine Gedenk-Skulptur im Gedenken an die verstorbenen
Drogenkonsument*innen im 6ffentlichen Raum in Unna (am Ta-
gesstrukturzentrum Remise) ist leider noch nicht entschieden. ¢

Anabela Diaz-Oliveira

Ideen fiir die Form eines 6ffentlichen Ortes des Gedenkens in Unna
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ePA fur alle: das sollten
Drogengebraucher®innen
jetzt wissen

Anfang 2025 erhalten alle gesetzlich Versicherten eine elektronische

Patient*innenakte (ePA) — es sei denn, sie widersprechen. Viele Menschen
stehen nun vor der Entscheidung, ob und wie sie die ePA nutzen mochten.
Der Artikel beantwortet, worauf es fur Drogengebraucher*innen ankommt.

Was ist die ePA?

Die elektronische Patient*innenakte soll
an einem Ort wesentliche medizinische
Unterlagen wie Befunde, Laborwerte
oder Medikamenteneinnahmen zusam-
menfihren und so den Behandlungs-
alltag erleichtern. Die Daten werden
dort prinzipiell lebenslang gespeichert.
Zugriff haben behandelnde Arzt*innen,
Apotheker*innen und weitere Personen-
gruppen wie Physiotherapeut*innen, so-
bald jeweils die Versichertenkarte ge-
steckt wurde.

Angelegt wird die ePA fiir gesetzlich
Versicherte im kommenden Jahr auto-
matisch - es sei denn, sie widerspre-
chen. Wenn sich Patient*innnen ihre
ePA-App aufs Handy laden oder die
Computer-Anwendung nutzen, kénnen
sie die Daten auch selbst einsehen und
steuern, wer Zugriff erhalt. Vorausset-
zung fur eine ePA ist das aber nicht: sie
kann auch komplett im Hintergrund lau-
fen und Arzt*innen einen Uberblick tiber
die Gesundheitsinfos verschaffen.

Im Standard sind Arzt*innen dazu ver-
pflichtet, verschiedene Daten zu Untersu-
chungen und Befunden in der ePA ein-
zustellen. Aus den E-Rezepten generiert
sich dartiber hinaus automatisch eine
Historie eingenommener Medikamente.
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Die ePA wird sich also mit der Zeit selbst
fiillen, wenn man nicht aktiv wird.

Nein sagen ist moglich

Wenn man die ePA nicht haben moéchte,
kann man gegeniiber der Krankenkasse
widersprechen. Es wird dann keine ePA
angelegt. Patient*innen diirfen keine
Nachteile erfahren, wenn sie sich gegen
eine ePA entschieden haben.

Die gesetzlichen Krankenkassen ha-
ben ihre Versicherten bereits per Post
und ihren digitalen Kanalen informiert,
wie Versicherte vom Widerspruchsrecht
Gebrauch machen kénnen. Die meisten
Krankenkassen bieten ein einfaches On-
line-Formular dafur an, in der Regel ist
aber auch ein postalischer und telefoni-
scher Widerspruch sowie der personliche
Besuch eines Servicezentrums der Kran-
kenkasse moglich.

Uberlegt man es sich spater anders,
kann man immer noch eine ePA bekom-
men.

Widerspruchsrecht bei
sensiblen Informationen

Auch wenn man sich generell fiir die Nut-
zung der ePA entscheidet, hat man eine
Reihe von Widerspruchsrechten. Zum
Beispiel kann man einzelnen Arzt*innen
den Zugriff entziehen, der Datennutzung

zu Forschungszwecken widersprechen,
oder Dokumente in der ePA verbergen
oder 16schen.

Geht es um besonders sensible Daten
mussen Arzt*innen vorab aktiv darauf
hinweisen, dass Patient*innen der Ein-
stellung von Dokumenten in der ePA wi-
dersprechen koénnen. Gemeint sich damit
Daten, deren Bekanntwerden zu Stigma-
tisierung und Diskriminierung fithren
konnte. Der Gesetzgeber nennt dabei
sexuell iibertragbare Infektionen, psy-
chische Erkrankungen und Schwanger-
schaftsabbriiche als konkrete Beispiele.
Die Deutsche Aidshilfe geht davon aus,
dass Suchterkrankungen unter dieses be-
sondere Widerspruchsrecht fallen. Wie
konsequent diese Rechte wirklich the-
matisiert werden, muss sich erst in der
Praxis zeigen.

Doch selbst ein getédtigter Wider-
spruch in der arztlichen Versorgung al-
leine reicht oft nicht aus, um Diagnosen
zuverladssig zu verbergen. Denn weitere
Informationen flieflen automatisch in
die ePA ein und erlauben Riickschliisse
auf Diagnosen.

Steuerung der Sichtbarkeit
maoglich, aber kompliziert

Mochte man also nicht, dass z.B. die
Zahnéarztin von einer sensiblen Gesund-



heitsinformation erfahrt, muss man sich

zunachst tiberlegen, woraus sich die In-

formation ablesen lasst. In der Regel
gibt es drei Bereiche, auf die man ach-
ten muss:

» Befunde, Laborwerte und andere Do-
kumente: Die in der ePA eingestellten
Dokumente sind der offensichtlichste
Teil. Ein Arztbrief vom Suchtmedizi-
ner erlaubt Riickschliisse auf Suchter-
krankungen. Der Entlassbrief aus der
Suchtklinik ebenfalls.

» Medikamentenhistorie: Aus den E-
Rezepten generiert sich automatisch
eine Historie eingenommener Medi-
kamente. Diese sind im Standard fiir
alle behandelnden Arzt*innen einseh-
bar und geben einen schnellen Uber-
blick iiber Krankheiten von Menschen,

v -

z.B. weil dort HIV-Medikamente oder
Psychopharmaka aufgelistet sind.
Prinzipiell wiirde das auch die Substi-
tution einschlief8en, allerdings werden
Betdubungsmittelrezepte (BtM-Re-
zepte) derzeit noch nicht als E-Rezept
verschrieben. Das wird auf absehbare
Zeit auch erst mal so bleiben. Ab dem
Zeitpunkt, wo man Medikamente als
E-Rezept erhalt, die auf Substanzkon-
sum hinweisen, muss man die Medi-
kationshistorie bei der Sichtbarkeits-

wuww.jes-bundesverband.de I medizin

steuerung jedenfalls auf dem Schirm
haben.

» Abrechnungsdaten der Krankenkas-
sen: Eine Ubersicht der Leistungen,
die von Arzt*innen bei den Kranken-
kassen abgerechnet wurden, wird als
PDF ebenfalls fiir alle sichtbar in die
ePA eingestellt. Das beinhaltet auch
ICD-Schlussel tiber gestellte Diagno-
sen und erlaubt somit einen umfas-
senden Uberblick iiber alle Gesund-
heitsinformationen.

Mochte man nun nicht, dass eine Pra-
xis oder Apotheke Einblicke in speziel-
le oder alle Gesundheitsinformationen
erhalt, gibt es die beiden Wege des ein-
richtungsbezogenen Widerspruchs oder
einer genauen Sichtbarkeitssteuerung.

~

In der ePA-App kann man vor dem Be-
such in der Praxis einen Widerspruch
einrichten, damit die Praxis tiiberhaupt
nicht auf die ePA zugreifen kann. Das
geht auch gegentiber den sogenannten
Ombudsstellen der Krankenkassen, die
mit der Einfihrung der ePA neu einge-
fuhrt werden. Hat man der jeweiligen
Einrichtung den Zugriff auf die ePA ent-
zogen, kann diese allerdings auch keine
Information in der ePA einstellen und ein
Vorteil, ndmlich alle Gesundheitsinfos an

GRAFIK: QUELLE DAH
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einem digitalen Ort versammelt zu ha-

ben, geht verloren.

Bei der genauen Steuerung der Sicht-
barkeit muss man an die drei genannten
Bereiche achten, also:

1. Man muss alle Dokumente, die die
zu verbergende Diagnose beinhalten,
verbergen oder aus der ePA 16schen.

2. Man muss der jeweiligen Praxis den
Zugriff auf die Medikationshistorie
entziehen oder der Generierung der
Medikationsliste aus den E-Rezepten
generell widersprechen. Das Bearbei-
ten oder Loschen einzelner Eintrage
aus der Medikationsliste ist explizit
nicht moglich.

3. Abschlieffend muss man noch der Ein-
stellung der Abrechnungsdaten ent-
weder generell widersprechen oder
jeweils darauf achten, dass entspre-
chende Dokumente in der ePA ge-
16scht oder verborgen wurden.

Diese Schritte sind immer wieder fallig,
wenn man eine neue Praxis besucht, oder
wenn seit dem letzten Besuch neue Do-
kumente in der ePA eingestellt wurden.

Moglich ist die Sichtbarkeitssteue-
rung allerdings, wenn man Bescheid
weif3. Allerdings ist sie fur Versicher-
te viel zu kompliziert, weswegen die
Deutsche Aidshilfe Nachbesserungen
und neue Komfortfunktionen fordert.
Sie verfolgt den Einfithrungsprozess zur
ePA aufmerksam mit und informiert
Patient*innen, damit diese selbstbe-
stimmte Entscheidungen dartber tref-
fen konnen, ob und wie sie die ePA nut-
zen mochten.

Weitere Infos
Die Deutsche Aidshilfe hat unter aids-
hilfe.de/epa eine umfangreiche Hand-
reichung erstellt, bei der man alle wich-
tigen Infos zur ePA noch mal nachlesen
kann. Dort wird auch im Detail erklart,
wie man vorgehen muss, wenn man eine
sensible Diagnose wie eine HIV-Infekti-
on oder die Substitution gegeniiber ein-
zelnen oder allen Arzt*innen verbergen
mochte. ¢

Manuel Hofmann
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Nach DRUCK, DRUCK 2.0,
kommt nun DRUCK Surv

DRUCK-Studie

2011-2014

> DIRIUICK 2]o

2020-2022

>> DRIV
seit 2024

Entwicklung der DRUCK-Projekte

Viele Lander erheben kontinuierlich Ge-
sundheitsdaten bei Menschen die einem
erhohtem Infektionsrisiko ausgesetzt
sind. In Deutschland haben wir lange
gefordert, dass die Wirkung von Bera-
tungs-, Test- und Behandlungsangebo-
ten, sowie Projekte der Pravention und
Safer Use-Angebote auch in der Gruppe
von Drogengebraucher*innen tberpruft
werden.

Den Startschuss gab die DRUCK-
Studie gefolgt von DRUCK 2.0. Nun setzt
das RKI gemeinsam mit vielen Tragern
der Drogenhilfe und Aidshilfe, sowie
Substitutionspraxen den dritten Teil
,DRUCK Surv“ auf.

Das Ziel von DRUCK-Surv ist es, durch
eine wiederkehrende Datenerhebung in
verschiedenen Stadten und Stadteregio-
nen Deutschlands die Verbreitung von
Hepatitis B und C sowie HIV bei Men-

kurz notiert

schen mit injizierendem Drogenkon-
sum zu beobachten und Empfehlungen
fiir die Anpassung von Kontrollstrategi-
en zu geben.

Dies soll Anpassungen und Nachregu-
lierungen von Mafinahmen auf nationa-
ler und regionaler Ebene im Rahmen der
BIS-2030-Strategie der Bundesregierung
ermoglichen.

Durch die geplante wiederkehrende
Datenerhebung konnen auflerdem erst-
malig bundesweite und regionale Trends
bei Drogenkonsumierenden analysiert
werden.

Zunachst wurden mégliche Studien-
stadte auf Basis der Einwohnerzahl aus-
gewahlt. In diesen Orten wurden Einrich-
tungen der Drogenhilfe sowie Substituti-
onspraxen und Diamorphinambulanzen
recherchiert und eingeladen, an der Stu-
die teilzunehmen. Uber diese Einrichtun-
gen erfolgt 2025 die Rekrutierung von cir-
ca 3.000 Teilnehmenden.

Dabei sollen 2.000 von ihnen im letz-
ten Jahr und 1.000 jemals Drogen inji-
ziert haben. Die Datenerhebung wird
anhand eines Fragebogens sowie einer
Blutprobe (aus dem Finger oder vends)
durchgefiihrt. Fiir die Teilnahme wird ein
Incentive als 15 Euro- Einkaufsgutschein
ausgegeben. Die Blutprobe wird auf He-
patitis C, Hepatitis B und HIV getestet.
Das Ergebnis der Tests wird auf Wunsch
uber die Einrichtung an die Teilnehmen-
den zuruckgegeben.

Dirk Schdffer

Einrichtungen der Aids- und Drogenhilfe,
die sich an DRUCK Surv beteiligen méch-
ten, kénnen sich aktuell noch beim Team
von DRUCK Surv per E-Mail melden:

» druck-surv@rki.de

Weitere Infos sowie der aktuelle
Newsletter ist auf der Webseite zu finden:
» www.rki.de/druck-surv

Vorab wurden Workshops angeboten, die sich mit Crack-

Podiumsdiskussion mit Vertreterin
der Selbsthilfe JES in DUsseldorf

Die Hochschule Diisseldorf lud eine Vertretung der Drogen-
selbsthilfe ein, um im Rahmen der Veranstaltung , Wandel,
Konsum und Nutzerinnen“ auf dem Podium den politischen
und wissenschaftlichen Vertretern, die Sicht von Drogenge-
brauchenden auf die Politik zu verdeutlichen.
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Konsum und Wohnen im Alter beschaftigten. Der Horsaal
in der Uni war iberfiillt mit einem interessierten Publi-
kum aus Studierenden, Forschenden, Sozialarbeitenden und
Selbsthilfeaktivistinnen.

Im Nachgang zur Veranstaltung meldeten sich zwei Inter-
essierte, um den Input und Austausch mit JES anzufragen. Un-
ser Auftritt bei der Veranstaltung scheint Eindruck und Inte-
resse am Thema hinterlassen zu haben. Schauen wir, was da
noch kommt. ¢ Claudia Schieren & Bina Klier
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pioid-Uberdosierungen
mit implantierbarem
Sensor verhindern?

Todesfalle in sechsstelligen AusmaBen in den Vereinigten Staaten und
Kanada durch synthetische Opioide haben nun Forscher des /Institute of
Technology und des Women'’s Hospital in Massachusetts dazu veranlasst
ein neues Gerat zu entwickeln, das als Implantat Opioid-Uberdosierung
erkennt und das Gegenmittel Naloxon automatisch verabreicht. Das
Gerat tragt den Namen ,iSOS* genannt, ist etwa so groB wie ein Kau-
gummi. Dort Uberwacht es kontinuierlich Vitalfunktionen. Wird eine
Uberdosierung festgestellt, setzt das Geréat innerhalb weniger Sekunden
eine Dosis Naloxon frei, um die Uberdosierung umzukehren.

Tierversuche zeigen erste
Erfolge

Das Gerat das ambulant in den Ober-
arm implantiert werden konnte, verfiigt
uber einen Mikrochip zur Aufzeichnung
von Atemfrequenz, Herzfrequenz, Kor-

pertemperatur und Sauerstoffsattigung
im Blut. Wird eine Uberdosis detektiert
entsteht ein akustischer Alarm auf dem
Handy des Benutzers. Eine Testreihe mit
Schweinen erkannte das iSOS-System
Uberdosierungen mit einer Genauigkeit

HEN-WEI ET AL. DEVICE, VOLUME 2, ISSUE 10, 100517

DAS FOTO IST TEIL DER VEROFFENTLICHUNG UNTER HUANG,

von 96 %. So wurde Tieren Fentanyl inji-
ziert. Bei den Tieren setzte die Herzfunk-
tion nach einer tédlichen Dosis Fentanyl
nach 37 Sekunden aus, die Sauerstoffsat-
tigung sank auf 10%. Dank der auto-
matischen Naloxon-Injektion durch das
iSOS-Gerat konnten jedoch 24 von 25
Schweinen innerhalb von 3,2 Minuten
nach der Uberdosierung erfolgreich wie-
derbelebt werden.

Weitere Forschung erforderlich
Das Gerat soll weiter in seiner Grof3e re-
duziert werden und schlief3lich steht der
Test am Menschen an. Es bleiben noch
viele Fragen offen. Was geschieht bei
einem Konsum von Opioiden oder syn-
thetischen Opioiden mit erwiinschter
Wirkung? Wie hoch ist die Fehleranfallig-
keit des Gerats und wie oft kommt es zur
Applikation von Naloxon ohne Anlass?
Wir werden die Entwicklung weiter
beobachten. Diese Entwicklung fihrt
uns vor Augen wie grof3 das Problem
der opioidbedingten Uberdosierungen
in den USA und Kanada sein muf3, wenn
Geld fur eine sicher sehr teure Forschung
zur Verfiigung gestellt wird. In Deutsch-
land wird es weiter unser Ziel sein Take
Home Naloxon in die Flache zu bringen
und die Vorbehalte der Arzteschaft zu re-
duzieren. ¢
Dirk Schdffer

Quelle: Huang, Hen-Wei et al. An implan-
table system for opioid safety. Device,
Volume 0, Issue 0, 100517. 14-Aug-2024.
» doi.org/10.1016/j.device.2024.100517
Subletter 6/24
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Kaum ein Platz war frei beim Fachtag 35 Jahre JES

35 Jahre JES-Netzwerk -
was fur eine toller Geburtstag

Nun liegt das gemeinsame Treffen der
JES-Schienen und der Fachtag anlasslich
des 35-jahrigen Bestehens unseres Netz-
werks hinter uns. Wir wollen mit diesem
Beitrag einen Riickblick auf den Fachtag
und das Wochenende werfen und jenen
von euch, die nicht dabei sein konnten,
einen Einblick geben.

Unser Dank geht zum Beginn an die
Arbeitsgruppe, die fast iiber ein Jahr die-
ses Ereignis vorbereitete. Nur so konnte
ein stimmiges Wochenende mit zahlrei-
chen Highlights veranstaltet werden.

Welchen Wert das JES-Netzwerk fir
viele von uns hat, wurde bereits am Frei-
tag deutlich, dem Tag an dem die meis-
ten Teilnehmer*innen anreisten. Viele der
JES-Mitglieder, vor allem aus Siiddeutsch-
land haben keine Mithen gescheut, um
auf unterschiedlichen Wegen, wie z.B. via
Flixbus, Mitfahrgelegenheiten, Regional-
bahnen den Weg nach Koéln mit vielen
Stunden der Anreise auf sich zu nehmen.
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Am Vorabend des Fachtags wurde das
tolle Wetter ausgenutzt um mit den JES-
Teilnehmer*innen bei Pizza und Getran-
ken einen gemeinsamen Abend zu ver-
bringen.

100 Teilnehmer*innen aus dem
gesamten Bundesgebiet

Das die Arbeit von JES auch weit tiber
die Grenzen des JES-Netzwerks hin-
aus gesehen und genutzt wird, wurde
daran deutlich, dass Mitarbeiter*innen
aus Aids- und Drogenhilfen, aus Behor-
den und der Politik unserer Einladung
nach Koln folgten. Insgesamt waren 100
Teilnehmer*innen vor Ort, die dem Fach-
tag ,35 Jahre JES“ einen wiirdigen Rah-
men boten.

GruBworte als Dank fiir 35 Jahre
JES-Arbeit

Zu unserer grofien Freude erhielten wir
eine Vielzahl von Videobotschaften und

vor Ort Statements. So bedankte sich der
Drogenbeauftragte der Bundesregierung,
Burkhard Blienert fiir die Zusammenar-
beit und den wichtigen Stellenwert des
JES-Netzwerks als Interessenvertretung
einnimmt.

Ingo Ilja Michels einer der Ideengeber
fiir die Grundung von JES vor mehr als
35 Jahren, lief? es sich trotz eines tiberaus
engen Terminplans nicht nehmen nach
Kéln zu kommen um JES seinen Dank
auszusprechen. In seiner Rede erinnerte
Ingo Ilja an die aufregende Zeit der Griin-
dung von JES, einem damals vollig neu-
en Modell der Selbstorganisation im Dro-
genbereich, und legte den Fokus auf jene
Menschen, die JES und die Aidshilfe Ar-
beit pragten und heute nicht mehr un-
ter uns sind.

Mit Silke Klumb, Geschaftsfihrung
der DAH und Heino Stover von akzept
e.V. blickten zwei Protagonisten auf eine
lange Partnerschaft zurtick. Silke unter-

ALLE FOTOS DIESER DOPPELSEITE: SIMON KLEIMEYER
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Unsere Freundinnen und Referenten Nina Pritszens und Ingo Michels

strich, die Relevanz von JES als Signalge-
ber fur Verdnderungen in der Szene und
das fortwahrende Engagement mit dem
Ziel der Veranderung der rechtlichen und
medizinischen Rahmenbedingungen fiir
Drogengebraucher*innen.

Herr Laumann, Minister fiir Gesund-
heit in NRW sowie Melany Richter aus
dem MAGS NRW richteten den Blick auf
die 20-jahrige Partnerschaft mit JES NRW.
JES NRW beging an diesem Wochenende
seinen 20-jahrigen Geburtstag.

Zu unserer grofien Freude, lief3 es sich
Heidrun Behle vom ehemaligen Bun-
desverband der Eltern fiir akzeptierende
Drogenarbeit nicht nehmen, persénlich
nach Koln zu kommen. Sie hatte Grifle
von Jurgen Heimchen im Gepack und
erinnerte daran, welchen Wert JES auch
fiir die Entwicklung der Elternarbeit hatte
und welch wunderbare Beziehungen aus
dieser Partnerschaft entstanden.

Aktuelles und ganz
Grundsatzliches

Zu unserer Freude erklarte sich Roland
Baur von JES Stuttgart dazu bereit, sei-
nen ganz personlichen Blick auf die Ver-
anderungen der Drogenpolitik und 35
Jahre JES zu Papier zu bringen und vor-
zutragen. Roland, der sich bereits vor

Roland Baur von JES Stuttgart

der Grindung von JES kritisch mit den
Rahmenbedingungen des Lebens von
Drogenkonsument*innen auseinander-
setze, liefd anhand von personlichen Er-
innerungen 35 Jahre JES Revue passieren.
Dieser Beitrag kann, ohne andere Inhal-
te zu schmalern, sicherlich zu einem der
Highlights des Fachtags gezahlt wer-
den.

Rebekka Streek, Professorin an der
evangelischen Hochschule Berlin refe-
rierte iber das Thema Partizipation bzw.
die Einbeziehung von Patient*innen und
machte darauf aufmerksam, dass JES
auch wegen der schwierigen Bedingun-
gen unter denen JES partizipative Pro-
zesse anregt und umsetzt, ein wichtiger
Faktor ist um Partizipation auch in der
Drogenhilfe zu leben.
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Heidrun Behle mit einem Geschenk an unser Netzwerk

4 Impulse zu aktuellen Themen

Mit Nina Pritszens von VISTA, Max Ple-
nert von der Berliner Cannabis Hilfe,
Dr. Plattner Betreiber von verschiede-
nen Diamorphinambulanzen sowie Dirk
Schaffer von der DAH, gelang es JES ganz
verschiedene Blickwinkel der Drogenhil-
fe, der Medizin sowie von Selbstorgani-
sationen auf aktuelle Themen zu werfen.

Wahrend Nina die aktuellen Entwick-
lungen zum Thema Drug Checking vor-
stellte und hierbei den Fokus auf neue
Verfahren legte, die es moglich machen
sollen auch niedrigschwellige Testverfah-
ren durchzufiihren, die Konsument*innen
vor dem Konsum und nach wenigen Mi-
nuten Auskunft iiber ihre Substanz ge-
ben konnen, berichtete Max von den Huir-
den der Cannabislegalisierung. Es wurde
deutlich, das mit einem Gesetz alleine,
das ein wichtiger Schritt der Entkrimina-
lisierung darstellt, die ablehnende Hal-
tung von Bundeslandern und Kommu-
nen nicht iberwunden ist.

Christian Plattner zeigte den Wert
der Diamorphingestiitzten Behandlung
und warb fir die Veranderung der ge-
setzlichen Rahmenbedingungen, die
Arzt*innen und Heroinkonsument*innen
den Zugang zu dieser wichtigen Behand-
lungsform unnétig erschweren.
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Dirk Schaffer informierte tiber ein Pro-
jekt aus Kanada bei dem in Kooperation
mit Userorganisationen eine Studie zur
Abgabe von Originalsubstanzen erprobt
wurde, die vorab ein Drug Checking
durchliefen. Trotz der Tatsache, dass die
Ergebnisse im Hinblick auf die Vermei-
dung von Todesfallen und einer gesund-
heitlichen Stabilisierung sehr eindrtick-
lich sind, wurde deutlich, dass es bis zu
einer Ubernahme dieser Idee in Deutsch-
land noch etwas Zeit vergehen durfte.

Die h6chste Auszeichnung

des JES-Netzwerks

fiir Claudia Schieren

JES verleiht seit 35 Jahren in unregelma-
Rigen Abstdnden den Celia Bernecker
Preis fiir besondere Verdienste fiir das
JES-Netzwerk. Genau wie Celia Bernecker
kann man die aktuelle Preistragerin als
mutige Frau bezeichnen, die in den letz-

ten 30 Jahren immenses fiir den Aufbau
und die Entwicklung des JES-Netzwerks
leistete. Dirk Schaffer, der die Laudation
ubernahm, wiirdigte die herausragen-
de Arbeit die Claudia in den letzten drei
Jahrzehnten fiir JES leistete. Nicht nur das
sie in Bonn die Drogen- und Aids Selbst-
hilfe aufbaute und an der Griindung des
JES-Bundesverbands 2009 beteiligt war.
Claudia gebiihrt Anerkennung als Mitar-
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beiterin und heutige Geschaftsfiihrung
von VISION e.V,, das Leuchtturmpro-
jekt des JES-Netzwerks. Wie sehr ihr die
Selbsthilfe von Drogengebraucher*innen
am Herzen liegt, zeigt die Tatsache, dass
sie sich trotz zwei schwerer Erkrankun-
gen zurliickkampfte und bei JES und VISI-
ON weiterhin zu einer der Stiitzen zahlt.
Standing Ovation bestatigten die Ein-
schatzung des Laudators und kénnen als
Ausdruck des Danks und der vollen Aner-
kennung der Teilnehmer*innen des Fach-
tags fur die Preistragerin 2024 des Celia
Bernecker Preises gewertet werden.

Arbeitsgruppen zum Thema
Partizipation in der Drogenhilfe
Welchen Wert die Selbsthilfe fiir das In-
dividuum haben kann wurde bereits vor
mehr als 20 Jahren mit einer unabhéngi-
gen Studie des BMG belegt. Das aber auch
die Mitwirkung von Konsument*innen,

Ehemaligen und Substituierten einen
besonderen Wert fiir die Weiterentwick-
Iung von professionellen Strukturen der
Drogenhilfe darstellen kann und wel-
che Formen es fir eine Mitwirkung gibt,
ist nicht nur weniger bekannt, sondern
wird auch fachlich sehr unterschiedlich
betrachtet. Aus diesem Grund Iegte JES
den Fokus auf genau jenes Thema bei
den abschlieflenden Arbeitsgruppen des

Fachtags. Vertreter*innen von JES und
Condrobs gaben einen Einblick in die
Umsetzung eines Ex In Programms und
Claudia Schieren diskutierte verschiede-
ne Formen der Einbeziehung auf Grund-
lage der partizipativen Modelle von VI-
SION mit den Teilnehmer*innen der
Arbeitsgruppen.

Kein Geburtstag ohne Feier
Am Abend schliefdlich lud VISION alle
Teilnehmer*innen zur Geburtstagsfei-
er auf das Grundstiick von VISION ein.
Bei selbsthergestelltem Essen und Ge-
tranken sowie guter Musik nutzen viele
Teilnehmer*innen die Moglichkeit des
Austauschs. Trotz der Netzwerkstruktur
begegnen sich viele JES-Mitglieder sehr
selten. Bei ausgezeichnetem Wetter war
der Boden bereitet flr eine tolle Party.
An dieser Stelle mochten wir uns bei
den Mitarbeiter*innen von VISION bedan-

Unsere Preistréagerin Claudia Schieren und ein extra fir sie
gemaltes Geschenk ihrer Schulfreundin

ken, die wie schon so oft die Vorbereitun-
gen ibernahmen und einen wesentlichen
Anteil an einem gelungenen Fachtag und
einer grofiartigen Feier hatten.

Eine besondere Uberraschung gelang
dem JES-Bundesvorstand mit der Uber-
reichung eines sehr personlichen selbst-
gemalten Bildes fur Claudia Schieren, das
von einer Schulfreundin von Claudia ge-
malt wurde.

ALLE FOTOS DIESER DOPPELSEITE: SIMON KLEIMEYER
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Kaum jemand hat vor 35 Jahren dieser
fast verriickten Idee eines Netzwerks
von und fir Junkies, Ex-Usern und
substituierten Menschen eine Chance
gegeben, denn es ging JES nicht um
Abstinenz, sondern um Lebensbedin-
gungen, die ein wiirdiges Leben auch
mit Drogen ermdglichten. Folglich
waren die Vorbehalte des professio-
nellen Systems uniibersehbar. Dass
JES gegen die Vorbehalte und auch
Ablehnung seine Idee durchsetzt und
bis heute, 35 Jahre spater, ein vitales
und fachliches Netzwerk mit fast 20
regionalen Gruppen ist, ist sicher der
eigentliche Erfolg der Menschen, die
JES damals trugen und heute tragen.
Der Fachtag vermochte diese Ent-
wicklungen wiirdig und fachlich wert-
zuschéatzen. ¢

. 2 I ] ; sy ; ! Dirk Schdffer und der
Entspannung bei VISION im Garten JES-Bundesvorstand

kurz notiert
12. Koordinationsgremium zur
Eliminierung von HIV, Hepatitis und STI

Foto: C. SCHIEREN

Einmal im Jahr trifft sich das Gremium im Bundesgesundheits-
ministerium in Berlin fiir einen Arbeitstag. In diesem Jahr be-
schaftigten wir uns mit der BIS 2030 Strategie, die in Deutschland
vor einigen Jahren initiiert wurde, um zum angesagten Datum
die Infektionsraten zu reduzieren bzw. alle Erkrankten medika-
mentos zu behandeln. Ob uns das gelingt, lasst sich zum heuti-
gen Zeitpunkt schwer positiv einschatzen.

Fakt ist, dass es einfach zu wenige Moglichkeiten gibt, sich auf
diese leicht behandelbaren und heilbaren Erkrankungen testen
zu lassen. Gerade im vulnerablen Bereich, im Umfeld von Drogen-
gebrauch und Wohnungslosigkeit sind viele Stadte Deutschlands
—auch Grof3stadte —unterversorgt. Auch besteht derzeit fiir Men-
schen, die nicht krankenversichert sind, keine Behandlungsopti-
on. Um uiber den anonymen Krankenschein eine Behandlung zu
finanzieren, reicht das Budget fiir den Einzelnen nicht aus.

Hier mussen ebenso Losungen her, wie fur alle die schlecht
informierten Menschen, die ihren Lebensmittelpunkt auf den
offenen Drogenszenen haben und vielfach kein ausreichendes
Wissen uiber die Erkrankungen haben, Angebote im Bereich der
aufsuchenden Arbeit geschaffen werden. ¢

Claudia Schieren Claudia Schieren nimmt den Platz fiir JES in diesem Gremium ein.
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Die neue JES-Gruppe
In Dresden stellt sich vor

Hilfe bei

Dresden ruft auf!

Hallo Liebe Leser™ tnmnen!

Wie ihr vielleicht bereits in der letzten
Ausgabe zum Gedenktag feststellen
konntet, gibt es mit uns auch eine JES-
Gruppe in Dresden.

Mein Name ist Anna, und ich bin
jetzt seit fast einem Jahr Mitglied im
Bundesverband. Als ich auf den JES e.V.
aufmerksam geworden bin, war ich so-
fort begeistert und wollte dabei sein.
Leider gibt es hier in Dresden nicht so
viele Angebote fiir konsumierende Per-
sonen. Wir haben auch (noch) keine of-
fene Drogenszene, keine Konsumriaume
oder Spritzenautomaten. Die Drogenpo-
litik ist weiterhin gepragt von Ausgren-

ischer
& &!io.l.erps\)#qb,-uﬁq 2
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zung, Diskriminierung und Stigmatisie-
rung und die Stadt kurzt weiterhin alles
ein was es flir Menschen wie uns gibt.
Der Hauptkonsum findet hier vor Allem
in Wohnungen und auf Partys statt, wo-
bei die beliebteste Substanz weiterhin
Crystal ist.

Die Selbsthilfegruppen, die in Dresden
vorhanden sind, richten sich vordergriin-
dig an Menschen die abstinent sind und
unterstitzen uns kaum bei der Méglich-
keit eines selbstbestimmten Konsums
bzw. Safer Use. Da ich die Begrenztheit
der Angebote fiir Ehemalige / Konsumie-
rende oder Substituierte hier in Dresden
absolut satt hatte, habe ich mich dazu
entschlossen JES Dresden ins Leben zu
rufen.

Dank an sa{e Dresden

Bisher besteht die Gruppe aus zwei Men-
schen, wobei wir tatkraftig von unseren
sozialen Netzwerken sowie der Strafien-
sozialarbeit fiir Erwachsene Safe Dres-
den, unterstutzt werden. (Hier ein dickes
Dankeschén!)

Unser Ziel ist es die Interessen und
Belange von Drogenkonsument*innen
in dieser Stadt einzubringen und um-
zusetzen. Dazu nutzen wir Aktionen
zum Gedenktag oder das Verfassen von
Stellungnahmen zu Haushaltskiirzun-
gen. An einer Zusammenarbeit mit den
Akteur*innen der Dresdner Suchthilfe ar-
beiten wir aktuell und versuchen auch
Suchtberatungsstellen mit ins Boot zu
holen.

Vordergriindig mochten wir natiirlich
Menschen, die konsumieren / konsumiert
haben /substituiert sind erreichen und
ihnen Unterstiitzung bei verschiedenen
Problemen anbieten. Dies kann beispiels-
weise bei der Unterstiutzung im Alltag
(Ausfillen von Antrédgen), beim Plau-
dern uber Erlebtes oder in der Verarbei-
tung von Ausgrenzung und Stigmatisie-
rung aufgrund des Konsums sein. Wenn
du also diesen Beitrag gelesen hast, in
Dresden wohnst — oder Leute aus Dres-
den kennst, dann melde dich gern bei
uns. Lasst uns gemeinsam etwas veran-
dern! &

Stay strong !

Anna

Die JES-Gruppe in Dresden ist unter
folgender Mailadresse erreichbar:
» jesDresden@web.de



Mehr Informationen erhalten Sie unter:
www.aktuelles-aus-der-sucht.de

AKTUELLES
AUS DER
SUCHT

Die Wissensplattform
von Hexal

ch substituie

etzt mit Table

Die Tablette in der Substitutionstherapie — ein Schritt zu mehr Normalitat

Wieder zuriick in ein fast normales Leben zu finden, ist das Ziel vieler Substitutionspatienten. Dies erfordert
hohe Willenskraft und extreme Disziplin. Einfach eine Tablette zu nehmen, wie viele Menschen gegen andere
Krankheiten auch, kann einen groRen Fortschritt bedeuten.

Hexal bietet als engagierter Partner im Bereich Suchtmedizin neben Flissigpraparaten ein breites Produkt-
portfolio in Tablettenform an, das Patienten auf ihrem Weg begleitet und unterstutzt.

www.hexal.de A Sandoz Brand
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,Blick zuruck nach vorn -
Erfolge, Trends und Heraus-
forderungen in der niedrig-
schwelligen Drogenhilfe*

Fachtag von freiraum e.V. und ragazza e.V. in Hamburg

Anlasslich der Jahresfeiern
sowie des Jubilaumsjahres
,30 Jahre Konsumraume*
veranstalteten die Trager
Freiraum e.V. und ragazza
e.V.am 16.10.2024 in
Hamburg einen Fachtag
mit dem auf 30 Jahre
erfolgreiche niedrig-
schwellige und akzeptanz-
orientierte Drogenhilfe
und das Erfolgsmodell

der Drogenkonsumraume
zuruckgeblickt wurde.

Der Fachtag warf aber auch einen Blick
nach vorn und lieferte Impulse fur die
Weiterentwicklung der niedrigschwelli-
gen Drogenhilfe und formulierte Forde-
rungen fir die Sozial- und Drogenpolitik.

Nach Grufiworten der Veranstalter*in-
nen und von Marco Kellerhof (Amt fir
Gesundheit der Sozialbehérde Hamburg)
erdffnete Dirk Schaffer (Deutsche Aids-
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hilfe) die Veranstaltung inhaltlich und
gab in seinem Vortrag eine Ruckschau
auf die Entwicklungen der Drogenkon-
sumrdume in Hamburg und Deutschland
in den letzten 30 Jahren.

Nina Pritszens (Vista eV. und Akzept
eV.) formulierte in ihrem Vortrag drei
zentrale Impulse zur Weiterentwick-
lung der Drogenkonsumridume und for-

derte neben der Implementierung von
Drug-Checking, die Ausweitung der Take
Home Naloxon Versorgung und des An-
gebots von niedrigschwelliger Substitu-
tion in Drogenkonsumraumen.

Prof. Dr. Kathrin Schrader (Frankfurt
University of Applied Sciences/ragaz-
za eV.) fokussierte sich in ihrem Vortrag
auf die Gewalterfahrungen besonders

FoTo: DIRK SCHAFFER



vulnerabler Personen in der akzeptanz-
orientierten Drogenarbeit und beton-
te die Wichtigkeit der Beruicksichtigung
von drogengebrauchenden Frauen* in
Gewaltschutzprogrammen.

Beispiele ,,Guter Praxis*

In Best Practice - Blitzlichtern wurden
besonders innovative Projekte und poli-
tische Initiativen vorgestellt:

So gab Jean Suss einen Einblick in das
Projekt ,Halte Soin Addiction“ der Asso-
ciation Itaque in Strasbourg. Ingo Kénen
stellte die umfassenden Angebote des
Abrigado Luxemburg vor.

Manuel Eigmann informierte tiber die
Vorteile des flexiblen Mobilen HIV- und
Hepatitis-Test- und Beratungsangebotes
von Fixpunkt in Berlin.

Susanne Kirbach (Jugendhil-
fe e.V) stellte die niedrigschwelli-
ge Substitutionsambulanz im Drob
Inn in Hamburg vor, in der auch
Konsument*innen ohne Kranken-
versicherung substituiert werden
konnen.

Peter Krykant (drogenpolitischer
Aktivist) gab einen Uberblick iiber
den langen Weg hin zum ersten
Drogenkonsumraum in Glasgow.

Philine Edbauer (My brain my
choice) setzte sich diskursiv und un-
ter Einbeziehung des Plenums mit
Argumentationen gegen die Ent-
kriminalisierung und deren mogli-
chen Entkraftung am Beispiel Can-
nabis auseinander.

Maria Kuban (Deutsche Aids-
hilfe) warf einen Blick auf die Zu-
kunft von Drug-Checking im Kon-
text von offenen Drogenszenen und
verdeutlichte am Beispiel des RAFT-
Projektes Moglichkeiten sowie auch
Grenzen von Drug-Checking in Drogen-
konsumraumen.

Alle Referent*innen formulierten nach
ihren Beitragen, im Open Space des Fach-
tages sowie in der Abschlussrunde Visio-
nen und Impulse fiir eine Weiterentwick-
lung der akzeptierenden Drogenhilfe
sowie Drogenpolitik.

wuww.jes-bundesverband.de I aus den regionen

Die Uberwindung von Stigma
und Prohibitionspolitik
Drogenpolitisch wurde die Entkriminali-
sierung sowie Regulierung des Drogen-
marktes und eine Uberwindung der Pro-
hibitionspolitik gefordert. Dabei wurde
als pragmatischer Schritt die Auswei-
tung der Substitution und Originalstoff-
vergabe tiber Opioide hinaus formuliert.
Gleichzeitig wurde auf das hohe Maf} an
Stigma hingewiesen, unter dem Drogen-
konsumierende leiden. So wurde eine
Drogenhilfe gefordert, die sich drogen-
politisch engagiert, proaktiv Ideen for-
muliert und mit Mut und Flexibilitat
Impulse zur Weiterentwicklung einer
an Menschenwtrde orientierten Dro-
genpolitik setzt. Stabile Kontakte zur Po-

litik und finanzgebenden Behorden sind
hier ebenso von Vorteil wie der Abbau
von Tragerkonkurrenzen, die der Ent-
wicklung von drogenpolitischer Einfluss-
nahme entgegenstehen. Fiir die Drogen-
hilfe wurden eine starkere Partizipation
von Konsument*innen als Expert*innen
sowie die Sicherung und Starkung des
Akzeptanzansatzes gefordert.
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Die Weiterentwicklung

der Drogenhilfe

Als besonderes Problem drogengebrau-
chender Menschen ist das hohe Maf3
an Wohnungslosigkeit und Obdachlo-
sigkeit auszumachen. In diesem Zusam-
menhang besteht die Notwendigkeit
der Etablierung von spezifischen Not-
schlafstellen fiir besonders vulnerable
Konsument*innen, fiir konsumierende
gefliichtete Menschen sowie der Aus-
bau von Unterkiinften, die konsumtole-
rant ausgerichtet sind. Dariiber hinaus
ist festzustellen, dass insbesondere mi-
grierten Drogengebraucher*innen ohne
Zugang zur den sozialen Sicherungssys-
temen eine ausreichende gesundheit-
liche Versorgung verwehrt bleibt. Hier
gilt es dringend Abhilfe zu schaf-
fen. Mit Blick auf das hohe Maf? an
Gewalterfahrungen drogengebrau-
chender Frauen und Transgender
ist es notwendig, die Drogenhil-
fe verstarkt fur geschlechtsspezi-
fische Gewalt zu sensibilisieren
und traumasensible Ansétze in
der Drogenhilfe zu verankern. Da-
riber hinaus wurde gefordert, eine
psychiatrische Versorgung in nied-
rigschwelligen Angeboten der Dro-
genhilfe auszubauen. Neben diesen
konkreten konzeptionellen Weiter-
entwicklungspotentialen gilt es
drogenpolitisch dafiir zu streiten,
das Versorgungsangebot der Dro-
genkonsumraume grundsatzlich
auszuweiten - insbesondere in Re-
gionen und/ oder Bundeslandern,
die uber nicht ausreichende oder
gar keine Drogenkonsumrdume
verfiigen. ¢
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Die Veranstalter'innen bedanken
sich bei allen Referent*innen
und Teilnehmer*innen fiir ihre
engagierten und konstruktiven
Beitrage und Impulse.

Svenja Korte-Langner
fiir freiraum e.V. und ragazza e.V.
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Opioid-Abhangigkeit ist eine Krankheit, die sich gut indi- Ausstiegs. Sowohl fir Menschen mit Opioid-Abhéngigkeit
viduell behandeln l&sst. Der erste Schritt auf dem Weg als auch fUr ihre begleitenden Angehdrigen haben wir

aus der Abhangigkeit sind Informationen Uber die Krank- die wichtigsten Themen Ubersichtlich und verstandlich
heit selbst und die verschiedenen Mdglichkeiten eines aufbereitet. Machen Sie hier den ersten Schritt.

www.opioide meinleben.de

Diese Website wurde von der Camurus GmbH erstellt.
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Bitte teilt uns eventuelle

Adressanderungen mit!
Stand der Adressen: 15. November 2024

JES-Mailingliste

netzwerk@jes-bundesverband.de

JES NRW e. V.

Ansprechpartner:

Torsten Zelgert (Projektleiter)
Neichenerstrafde 13

51491 Overath

Tel.: 0176 /93 63 56 68
info@jesnrw.de

JES-Westschiene

info@jesnrw.de

JES Bielefeld e.V.
www.jesbielefeld.de
Ansprechpartner:
Mathias Hade

Tel.: 0521/398 86 66

AIDS-Initiative Bonn e.V.
Graurheindorfer Strafie 15

53111 Bonn

Tel.: 0228/ 422 82-0

Fax: 0228/422 82-29
c.skomorowsky@aids-initiative-
bonn.de
www.aids-initiative-bonn.de
Ansprechpartnerin:

Christa Skomorowsky

JES Dortmund
t.greiwe@jesnrw.de

JES Diisseldorf

c/o Aidshilfe Disseldorf
Johannes-Weyer-Strafie 1
40225 Diisseldorf
Ansprechpartner:
Karsten Hintz

Tel: 0157/50 43 85 45

JES Duisburg

c/o AIDS-Hilfe Duisburg
Bismarkstrafie 67

47057 Duisburg-Neudorf
Tel.: 0203/ 66 66 33

Fax: 0203/6 99 84

JES Sauerland

c/o Cora Meister
An der Wallmei 26
34431 Marsberg

JES Wuppertal

c/o Café Cosa

Morianstr. 36, 42103 Wuppertal
Tel: 0172/925 28 71
Doersamvolkeris@gmail.com
guido.rapior@jesnrw.de

JES Unna

Morgenstrafle 35 (Vorderhaus)
59423 Unna
Ansprechpartner*innen:
Bjorn Peterburs

Tel: 01573 /779 61 93

Patricia Westermann

Tel: 0178 /332 75 71

VISION

Neuerburgstrafie 25

51103 KoIn

Tel.: 0221/82 00 73-0

Fax: 0221/82 00 73-20
info@vision-ev.de
www.vision-ev.de
Ansprechpartnerinnen: Claudia
Schieren (JES-Bundesvorstand)
Bina Klier (JES Bundesvorstand)

schiene-sued@
jes-bundesverband.de

JES-Sudschiene

JES Augsburg

c/o Drogenhilfe Schwaben (KIZ)
Holbeinstrafie 9

86150 Augsburg

Tel.: 0821/ 450 65-27

Fax: 0821/450 65-29
jes-augsburg@freenet.de
www.jes-augsburgwg.am

JES Bayreuth
Nordring 2, BKH
alte Wascherei Nebenraum

95445 Bayreuth
Tel: 01578 /534 06 50

JES-Dresden
Anna Noack
jesDresden@web.de

Fulda

Connection - Selbsthilfegruppe
fiir Drogenkonsumenten

Tel.: 01577/ 044 35 30
Ansprechpartnerin:

Simone Schafnitzel
www.shg-connection.de

JES-Frankfurt
sabina@jes-ffm.de
https://jes-ffm.de/

JES Lorrach
Sabin Schumacher
use.jes@gmail.com

JES Miinchen

c/o Condrobs e. V.
Kontaktladen limit
Emanuelstrafie 16

80796 Miinchen

Tel.: 089/307 6018 18
Thekla Andresen
(JES-Bundesvorstand)
theklaforjes@gmail.com
https://jes-muenchen.de/

JES Niirnberg
Michaela Kolbeck
c/o JES Niirnberg
Widhalmstrafie 12
90459 Nirnberg
Tel: 01573 /816 06 48
jes.nbg@gmail.com

JES Stuttgarte.V.
Postfach 150314
70076 Stuttgart
mail@jesstuttgart.de

JES Wiesbaden

c/o Aidshilfe Wiesbaden
Karl-Gléssing-Str. 5

65183 Wiesbaden
www.jes-wiesbaden.de
Ansprechpartnerin:

Claudia Ak
c.ak@jes-wiesbaden.de

JES Stidschienenkoordination

JES-Nordschiene

schiene-nord@
jes-bundesverband.de

JES Berlin
jesberlin@web.de
Tel: 0170/ 915 48 63
Ansprechpartnerin:
Martina Hoffmann

JES Braunschweiger Land

c/o Braunschweiger AIDS-Hilfe e. V.
Eulenstrafie g

38114 Braunschweig

Tel.: 0531/58 00 3-37

Fax: 0531/58 00 3-30
Jes.bs@braunschweig.aidshilfe.de

JES-Gruppe Bremen

c/o Comeback
Bahnhofsplatz 29

28195 Bremen

0152/ 08 66 45 41
jes.bremen@web.de
Kontakt: Lennert Loch
(Nordschienenkoordination)

JES Hamburg

Tel: 0176 / 6870 29 29
jes-hamburg@gmx.de
Ansprechpartner:
Jens Agelopoulos

JES Hannover e. V.

c/o Ilona Rowek
Dobbeckehof 2

30659 Hannover

Tel: 0511/ 65 52 6153
Mobil: 0157/74 65 45 84
jeshannover@posteo.de

JES Peine-Lehrte
Bahnhofstr. 8

31226 Peine
Ansprechpartner:
Stefan Ritschel

(JES Bundesvorstand)
Tel.: 01577/391 95 64
jes-peine@web.de

Weitere

wichtige Adressen

Deutsche Aidshilfe e.V.
Fachbereich Drogen, Haft & JES
Wilhelmstrafie 138

10963 Berlin

Tel.: 030/ 69 00 87-56

Fax: 030/69 00 87-42
Dirk.Schaeffer@dah.aidshilfe.de

akzepte.V.

Bundesverband fiir
akzeptierende Drogenarbeit
und humane Drogenpolitik
- Geschaftsstelle -
C.Kluge-Haberkorn
Stuidwestkorso 14

12161 Berlin

Tel.: 030/822 28 02
akzeptbuero@yahoo.de
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Gesetzgeber legt
Entwurf far veranderte

Diamorphinbehandlung
fest.

Kurz nach Redaktionsschluss erreichte uns der Entwurf
fir eine Neuregelung der Diamorphinbehandlung. Die meisten
Zugangshurden wirden demnach reduziert oder entfallen ganz.

Nun sind die Verbande zur Stellungnahme und Kommentierung
aufgerufen, um einen guten Entwurf noch besser zu machen.
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