,Abhangig und ausgegrenzt? — Suchthilfe
als Weg zur Teilhabe und Autonomie”

Ausgrenzungen und Autonomie In der
Suchthilfe: Zwel Seiten der Medaille?
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Ausgrenzung oder Autonomie?



_ebenstil oder Hirnkrankheit?



Heavy user
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TF /| EF
(365 v. Chr. - 290 v. Chr.)







Ausgrenzung und Autonomie
— Zwel Seiten einer Medaille !



Ethik Ist doch nur fur Leute,
die nicht mehr wissen,
was sich gehort.



Fruher: Salus aegroti suprema lex

Das Wohl des Kranken sel hochstes
Gesetz

Heute: Salus aegrotorum suprema lex

Das Wohl der Kranken seil hochstes
Gesetz



,Die Gesundheitsversorgung inklusive der
Suchtkrankenversorgung sollte von der
Orientierung des Einsatzes der Ressourcen fur
wenige Schwerstgeschadigte auf den Einsatz
fur die ,,groRe Mehrheit™ der Betroffenen
umgestellt werden.*

(U. John et al., 2001)



»indikationsgestutzte regionale Bedarfsanalyse unter
dem Gesichtspunkt der Ressourcensteuerung*

,Gesundheitsokonomische Evaluation der
Substitutionsbehandlung Opiatabhangiger — eine
Standortbestimmung®

,Public Health und okonomische Studien im Bereich
Sucht*

»lllegale Opiatsuchtbehandlung und okonomische
Kostenforschung“

»Ist Suchtpravention generell wirtschaftlich?*



Jeremy Bentham
* 15.02.1748
T 06.06.1832

John Stuart Mill
* 20.05.1806
1 08.05.1873



//commons.wikimedia.org/wiki/File:Jeremy_Bentham_by_Henry_William_Pickersgill_detail.jpg
//commons.wikimedia.org/wiki/File:JohnStuartMill.JPG

Dieser Pfleger, ein
gesunder kraftvoller
Mensch, ISt nur
dazu da, um diesen
ernen
gemeingefanriichen
Irren zu betreuen.
MUSSen wir uns
dieses Bildes nicht
schamen?!




,,90 lange eine Ungleichverteilung

ZU einer Besserstellung der Schwachsten
funrt,

Ist diese Ungleichheit zu akzeptieren.*
(Rawls, 1972)



1995 2000 2005 2010

CMA 100 130 50 100
Suchtmedizinisc 100 200 300 100
he
Akutbehandlu
ng
Ambulante 100 300 400 400

Therapie / Reha

Beispielrechnung Verteilungsgerechtigkeit



Klaus Dorner
*22.11.1933




Ein Suchtkranker ist kein autonomer
Kunde



BedUrfnispyramide nach Maslow

Selbst-
verwirk-
lichung

Wertschatzungs-
bedurfnisse

Soziale Bediirfnisse

Sicherheitsbedurfnisse

Physiologische
Grundbediirfnisse




10. Autonomie
// \\

9. Konstru&;(/ive Bearbeitung Fé?ckfallen

/ \

8. AkzeV{anz des Abstinenzzieleg\

/ \

7. Akzeptanz des eigenen BehandluRgs- bzw.
Hiffebedarfs

/ \

6/Einsicht in die Grunderkrankung \

/ \

/ 5. Ermdglichung langerer Abstinenzphasen\

/ \

/ 4. Verhinderung sozialer Desintegration

\

/

\

/ 3. Sicherung der sozialen Umgebung gegen

Beeintrachtigungen

\

/

\

/

2. Verhinderung von schweren koérperlichen
Folgeschaden

\

1. Sicherung des Uberlebens

Zielhierarchie in der
Suchtkrankenbehan
dlung
nach Schwoon,
1992



Soziale Unterstltzung

Somatische Therapie

Psychotherapie

Dimensionen der Suchttherapie



Medizinethische Prinzipien nach
Beauchamp und Childress, 2001

1. Respekt vor Autonomie

2. Nicht schaden (nil nocere)
3. Wohl tun (bonum facere)
4, Gerechtigkeit



,<Elgentlich musse uber jedem Krankenhaus der Satz
stehen; Wir erftllen keine Wunsche, aber wir
ubernehmen Verantwortung."

(Prof. Klaus Dorner)
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