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Faktenblatt

Drogentodesfalle in der Schweiz

Die Zahl der Drogentodesfélle in der Schweiz ist seit ihrem Hohepunkt in den neunziger Jahren deutlich
zurlickgegangen. Opioide (Heroin, aber auch Substitutionsprodukte wie Methadon) spielen bei tédlichen
Intoxikationen eine entscheidende Rolle. Seit 2010 ist die Entwicklung stabil und betragt im Jahr 2017 137
Falle. Ein deutlicher Anstieg durch arztlich verschriebene Opioide ist in der Schweiz nicht feststellbar.

KENNZAHLEN KERNAUSSAGEN

Die Entwicklung der Drogentodesfélle in Schweiz von 1974-2017

137 Seit Mitte der siebziger Jahre bis Beginn der neunziger Jahre stieg die Zahl

der Drogentodesfélle steil an. Dies fuhrte zur Einfuhrung von Massnahmen

Dro gen tote der Uberlebenshilfe bzw. Schadenminderung (Methadon- und Heroinge-
werden in der Schweiz im Jahr stutzte Behandlung, Kontakt und Anlaufstellen). In der Folge sank die Zahl
2017 gezahit der Drogentoten bis 2010 markant. Seither sterben jahrlich zwischen 121

und 137 Personen an den Folgen des Drogenkonsums. Damit bewegt sich
die Schweiz im europaischen Mittelfeld.

450
400
350

82% 300

der Drogentoten sind Manner 250
200

150
10

5
|I|||||

1,6 Personen O oo

pro 100'000 Einwohner sterben
in der Schweiz an den Folgen
des Drogenkonsums Die Entwicklung der Drogentodesfélle (Quelle: BAG, Fedpol, BFS)

o O

1988
1990
1992
1994
1996
1998
2000
2002
2004
2006
2008
2010
2012
2014
2016

Drogentodesfélle und Alter
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Substanzen, die bei Drogentodesféllen
eine Rolle spielen (IRM Ziirich, Basel
Aarau, Analysen von A. Oestreich)

In den neunziger Jahren, auf dem Hohepunkt der Heroinepidemie waren
mehr als die Halfte der Drogentoten unter 30 Jahre alt. Nach der Einfiih-
rung der Vier-Saulen-Drogenpolitik und durch das Alterwerden der Popu-
lation sank dieser Anteil bis 2017 auf 13.4%.

Konsumierte Substanzen bei Drogentodesféllen

Gemass den toxikologischen Analysen der Rechtsmedizinischen Institute
Zurich, Aarau und Basel wurden bei 47 der 68 untersuchten Falle mit To-
desfolge Mischintoxikationen festgestellt (das Einzugsgebiet dieser 3 Insti-
tute umfasst 46 % der Bevdlkerung). Die besonders gefahrlichen Opioide,
insbesondere Heroin und sein Abbauprodukt Morphin, stehen dabei im
Vordergrund, Opioide, wie Tramadol oder Fentanyle, die als Schmerzmittel
verwendet werden, sind in der Schweiz weniger stark verbreitet als etwa in
den USA oder Kanada, die aktuell unter einer eigentlichen Opioidkrise lei-
den. Das dort verbreitete Oxycodon spielt in der Schweiz kaum eine Rolle
(2 Falle). Benzodiazepine und Alkohol sind bei Mischintoxikationen ebenso
bedeutsam. Kokain ist bei 16 von 68 Fallen im Spiel, meistens kombiniert
mit Opioiden. Da Kokain einen Herzinfarkt mit todlichen Folgen auslésen
kann, ist nicht auszuschliessen, dass die Dunkelziffer hier besonders hoch
ist.

Bei den untersuchten Drogentodesféllen stehen die Opioide an erster

Stelle, Benzodiazepine und Alkohol spielen vor allem bei Mischintoxi-
kationen eine Rolle.
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Mortalitéatsdaten: BAG, Fedpol und ab 1994 BFS, Mortalitatsregister.

Toxikologische Daten: IRM Zirich, IRM Basel, IRM Aarau, Analysenzusammenstellung von
A. Oestreich, Zirich 2020.
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