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« 1893 zuerst in Japan
synthetisiert Dﬂﬂj!ﬁﬁthﬂhﬂlaht

* 1938 wurde ,Pervitin®“ von den s
Temmler-Werken Berlin fir die Baaai i
Wehrmacht produziert (Goring-
Pillen, Stukatabletten,
Panzerschokolade)

 Insgesamt 35 Millionen Pillen

» ,Hausfrauen“-Schokolade

* Abhangigkeiten der Soldaten
(Briefe Heinrich Boll)

 Einsatz von Amphetaminen im
US-Militar

(Hartel-Petri, 2014)
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Folgen somatisch

kurzfristig « Erhohung Korpertemperatur,

(Darke, Blutdruck, Schweildsekretion

2008; * herabgesetztes Hunger- und

Nordahl, Durstgefuhl

2003; * Verdauungsstorungen

Shoptaw,  stereotype Bewegungsmuster

2005) » Gefluhl von korperlicher Fitness und
Aktivitat, Hochgeflhle

langfristig » Hautjucken, offene Stellen

(Chiadmi, * Muskelkrampfe

2009; * Methmouth

Cretzmeyer, < Infektionskrankheiten

2003; » Appoplex

Darke, * Nierenschadigungen

2008) » Absterben von Nervenzellen

psychisch

» gesteigertes Selbstbewusstsein

 Risikofreude, Rededrang

* Nervositat

» Halluzinationen

+ niedriges Schlafbedurfnis und Schmerzempfinden
» erhohter Sexualdrang (hoheres HIV-Risiko)

 Toleranzentwicklung
 stereotype Verhaltensweisen
» Panikattacken

* Psychosen

» Depressionen (Suizidgefahr)
» Aggressionen

ABER kurzfristig ergibt sich erhohtes Selbstvertrauen, Hochgefuhl, Antrieb,
gesteigerte Leistungsfahigkeit, besonderes ,Flash-Erlebnis®.

(Haarig, Schafer & Miihlig, 2014)
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« 12-Monats-Pravalenz des
Amphetaminkonsums
unter jungen
Erwachsenen (15 bis 34
Jahre) in Deutschland bei
uber 1,5 %

Prozent
0-05 06-10 N 1.1-15 N >15 Keine Daten

(Europaischer Drogenbericht 2017)
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 Methamphetaminruck-
stande im Abwasser

Stockhoim Helsinki

D ausgewahlter
europaischer Stadte:
Erdhoen S Hotspots in Dresden und
s NS S v Prag!

Brossel — Ceské ® == Krakau
Paris © Bud&jowicE™ |
MoOnchen — @ ‘.\Ptesuny

Innsbruck —" I
Bordeaux h v o  Bratislava
Malland Zagred
Porto
Lissabon @ Barcelona
o)
Vaenda Athen Nikosta
Limassol *
mg/1000 Eirnmohner/Tag

© 0o, -z
Bestimmu enze
100 SO 10

(Europaischer Drogenbericht 2017)
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Merkmale Haufigkeit des Konsumsim letzten Monat  Trends beiden Erstklienten
Durchschnitticher Konsum: 4,4 Tage pro Woche
13000
O ® 20 . 12000
Du 29 Tagich - 11000
rchschnisaher - 10000
beiErstionsum Durchschnitisaker . 9000
bel erstnaliger - 8000
Bahandlungsaufnahme 2::&: . 7000
- 6000
. 5000
Hochstens einmal 12%
28 % 72 % po Waoche - 4000
. 3000
- 2000
Kain Konsum Im letzten Manat 21% . 1000
Lo
2006 2007 2008 2000 2010 2011 2012 2013 2084 2015
Erstidienten
Einnahmeweg Deutschland M Tschechische Republik
43 % ;"ma"'em'm"’h 1% I Vereinigtes Konigreich Il Andere Lander
einer Behandiung 15% [ inektion B Slowakei M Niederlande
unterzogen haben 8% I Rauchen/Inhalieren
57 (y Il Essen/Trinken
°
e B Sniffen
Sonstige

30%

NB: Die Merkmale beziehen sich auf alle Klienten mit Amphetaminen als Primardroge, die sich in Behandlung begeben haben. Die Trends bei den Erstklienten

basieren aufden Daten aus 23 Landem.

(Europaischer Drogenbericht 2017)

www.uniklinikum-dresden.de



UniversitatsCentrum
Evidenzbasierte

Gesundheitsversorgung

I Hintergrund

Rauschgiftdelikte nach Drogenarten 2015
(PKS)®™

23.800
8.755

B Cannabis

1 Amphetamin

1 Crystal
Kokain

I Heroin

1 Ecstasy

] Sonstige

163.702

Geografische Verteilung der Crystal-Delikte 2015 (PKS)

(Bundeslagebild, 2015)
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Sicherstellungsfille und Sicherstellungsmengen * 2076 wurden 62 kg
von Crystal (FDR) Methamphetamin

bundesweit sichergestellt

« Sicherstellungen erfolgten
vor allem in Sachsen,
Bayern und Sachsen-
Anhalt

« 2016: 48.497 Delikte in
Zusammenhang mit
(Meth)-Amphetamin (+ 11

20 = — = - %), 11.765 EKhD (+3,8 %)

2011 2012 2013 2014 2015

O Mengen (kg) " Falle

(Bundeslagebild, 2015, Bundesdrogen- und Suchtbericht 2016)

8 www.uniklinikum-dresden.de
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Veranderungen der Klientengruppen F10 -Alkohol / F15
Crystal (Zunahme/Reduktion im Vergleich zu 2009)

4000 3440 34594 —
3000

2000

m Alkohol
-1000

M Crystal
-2000

-3000

-4000

-5000

-6000

Daten: SLS — Standardisierter Jahresberichte 2009-2015
D Jen.de
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Klienten

5000
4500
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3500
3000
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2000
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1000

500

Quelle: SLS-Standardisierte Jahresberichte 2006-2016

Klientenentwicklung (SBB) ausgewahlter Problembereiche 2006-2016;

Sachsen
4934 4988 4978
N e [l s
spm(picide 4.262/
mmpmnCannabis a
3.501
smlmmS tim ulanzien (Crystal) n

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Seit 2010 izt in der Stoffgruppe
LStimulanzien®™ bei Uber 95% der

Jahr | Anmerkung:

10

Falle Crystal (=Methamphetamin)
vertreten.
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Die haufigsten Suchtdiagnosen / Hilfebedarfsgruppenin der ambulanten Suchthilfeim Jahresvergleich
absoluteZahlen, prozentuale Anteile (Daten: SLS-Jahresberichte 2011-2016):

Jahr Gesamt- Alkohol (%) F15 Crystal (%) F12 Cannab. (%) Angehérige (%)
Fallzahl
2011 27.709 15.945 (58%) | 2.389 (9%) 1.545 (6%) 4,181 (15%)
2012 28.105 15.427 (55 %) | 3.501 (12%) 1.360 (5%) 4,251 (15%)
2013 27.031 14.133 (52%) | 4.262 (16%) 1.267 (5%) 4,104 (15%)
2014 27.225 13.653 (50%) |4.934 (18%) 1.391 (5%) 4.002 (15%)
2015 26.607 13.089 (49%) | 4.988 (19%) 1.519 (6%) 3.867 (15%)
2016 26.720 12.705 (47%) | 4.978 (19%) 1.769 (7%) 3.946 (15%)
10; 170

(Sucht, SLS, 2016; gbe-bund.de, 2015)

11 www.uniklinikum-dresden.de



UniversitatsCentrum

: : Universitatsklinikum Carl Gustav Carus
Evidenzbasierte
Gesundheitsversorgung DIE DRESDNER.

I Hintergrund

Altersstruktur / Geschlecht: stationdre Patienten 2014 in Sachsen
mit F15-Diagnose (insbes. Crystal-Problematik)
600

mannlich; 1.084 \velbich 521

500

400

300

200

100 I I
0

unter 15 15-19 2(}24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 >65
Altersgruppe Jahre

Anzahl

(gbe-bund.de, 2015)
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Zunahme Stimulanzien (F15, u.a. Crystal)-bedingter Hilfebedarf in der
ambulanten Suchthilfe, 2009-2015

8
3 g 24,9 24,3
i e 25 22,1
x4 183
-
22 13,2 /
g + 15
2
) 9'3/ s===Sachsen
% -~ 610 48 5,6 r e=ii==Deoutschland
£ E 3,1 4,0 '
&5 2 725
£5
g > 0 T T T T T T 1
3 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Jahr
Quelle: Suchthilfestatistik 2009-2015 (Tab. 2.01), Sachsen / Deutschland

(Sucht, SLS, 2016)
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Geschlechtsspezifik / Altersstruktur Klienten mit Crystal-bezogenem
Hilfebedarfin der Suchtberatung (Sachsen 2015)

1000
S0 B mannlich
600 [ B weiblich
i
« 400
200 I_I
0 . | H | = | | I 1
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Quelle: Suchthilfestatistik 2015, Sachsen, Tab.: 2.02

Altersgruppe
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(Sucht, SLS, 2016)
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« u.a. Wirkung: erhohter Sexualdrang
« Studien zeigen Zusammenhang zwischen CM Konsum

und riskantem Sexualverhalten
»wechselnde Partnerschaften
»ungeschutzter Geschlechtsverkehr
»Prostitution fur Drogen

* bei dauerhaftem Konsum Storung des
Menstruationszyklus

»>kein Uberblick Uber Abstande der Periode

-> Folge: erhohte Anzahl ungeplanter
Schwangerschaften

(Kurzweg, 2007; Steinberg et al., 2007; Zapata et al., 2008)

15 www.uniklinikum-dresden.de
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« Zielgruppe der schwangeren, jungen Mutter stellt eine
besondere Risikogruppe dar (Milin et al. 2014)

« Methamphetamin-Konsum wahrend der Schwangerschaft
und Stillzeit fuUhrt zu erheblichen Schadigungen beim un- bzw.
neugeborenen Kind (Neonatales Abstinenzsyndrom)

* NAS beinhaltet u. a.:

v" neurologische Symptome (z.B. Hyperexzitabilitat,
Schlafrigkeit, Krampfanfalle),

v' gastrointestinale Symptome (z.B. Trinkschwache, gieriges
Trinken, Erbrechen) sowie

v' Symptome des autonomen Nervensystems (z.B. Hypotonie,
Schwitzen, Hypertonie)

(S3-Leitlinie, 2016)

16 www.uniklinikum-dresden.de
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« Schadensrisiken beim Kind
» pranatale Abhangigkeit des Embryos bzw. Feten
» Wachstumsstorungen
» angeborenen Fehlbildungen
» Organschaden
» Entzugssymptomen nach der Geburt und erhohter
Infektanfalligkeit des Neugeborenen

(Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2016; S3-Leitlinie, 2016; Stade, 2013)

17 www.uniklinikum-dresden.de
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35 -

30+

7
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(N)

15 +

10 -

S 4

0 - . =20 21-25 26-30 31-35 36-40 >40 Alter(jahre)
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 [l UKF (2007 -2015) MW Sachsen (2007 - 2014)

» Anzahl der stationar aufgenommenen Kinder nach intrauteriner
Methamphetamin-Exposition steigend.
» ca. 2/3 der Mutter sind zwischen 20 und 30 Jahren alt.

(Dinger et al., 2017)

18 www.uniklinikum-dresden.de
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» Heterogenes Muster an
Symptomen, zwischen
sympathikotoner und
vagotoner Regulation
(arrousal vs.
Verlangsamung)

Krampfe

Schwitzen

Tremor

Hypoglykimie
muskuldrer Hypotonus
Erbrechen/Spucken
starkes Saugen
muskuldrer Hypertonnus
schlifrig

schrilles Schreien
Unruhe

Trinkschwéche

Hype rexzitabilitat

e

| |

1 1 L] 1) |

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

(%)

» Abb. 4 Symptome der Neugeborenen (N =129) nach fetaler Meth-

amphetamin-Exposition.
(Dinger et al., 2017)

19 www.uniklinikum-dresden.de



UniversitatsCentrum Universitatsklinikum Carl Gustav Carus [/ A%
Evidenzbasierte \ By |
DIE DRESDNER. \\'</

y@lGesundheitsversorgung

I Forschungsfrage (PEO-Kriterien nach Khan et al., 2003)

Welche Auswirkungen hat eine:

P pranatale
E Einnahme von Methamphetamin auf die
o) fetale sowie postnatale und langfristige kindliche Entwicklung?

I Methode: Suchstrategie

—Datenbankrecherche (Medline, Embase, PsyclInfo)

—Handsuche (Fachzeitschriften, Ruckwartssuche,
Autorenkontaktierung, Studien S3-Leitlinie etc.)

—Dubletten-Abgleich via Access

—Nutzung von Endnote zur Literaturdokumentation

—Selektion der Studien nach (1) Titel/Abstract, 2) Volltext) sowie
Datenextraktion erfolgten von zwei unabhangigen Ratern

— Studienprotokoll: PROSPERO https://www.crd.york.ac.uk/PROSPERO/

20 www.uniklinikum-dresden.de



Evidenzbasierte
Gesundheitsversorgung

DIE DRESDNER.

/\) UniversitatsCentrum Universitatsklinikum Carl Gustav Carus

I Methode: Suchstring

Suche [ Suchbegnt » String bestehend aus drei
i Teilen: Population, Exposition

#1 (pregnant or pregnancy or pregnancies or pregnantly). mp.

4 (fetal or fetuses or "in utero" or prenatal or prenatally or pre- sowie StUd |endeS|g n.
birth).mp.
(congenital or congenitally or perinatal or postnatal or postna-
#3 tally or neonatal or neonates or postpartal or postpartally or
postpartum or birth).mp.
#4 (maternal or maternally or mother).mp.
(newborn or newborns or baby or babies or infant or infants
#5 or child or children or childhood or adolescent or adoles-
cents).mp.
#6 or/1-5
Exposition Studiendesign
#1 Exp Methamphetamine/ or Methamphetamine.mp. #11 Epidemiologic studies/ or Exp case control studies/ or Exp
(Exposure or exposed or abuse or users or ("drug use" or cohort studies/
#3 uc;;l{‘g);) n:l;lng or "drug dependence".mp. or "substance #12 Case coutrol i
#9 7 and 8 #13 (cohort adj (study or studies)).tw.
#10 6 and 9 > Hits: 1250 #14 Cohort analy$.tw.
#15 (Follow up adj (study or studies)).tw.
#16 (observational adj (study or studies)).tw.
#17 Longitudinal tw.
#18 (Retrospective or prospective).tw.
#19 Cross sectional.tw. or Cross-sectional studies/
#20 case series.tw.
#21 or/11-20
#22 10 and 21 > Hits: 343

21
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Kategorie Einschlusskriterien Ausschlusskriterien
Population Schwangere oder Mutter-Kind-Paare -
Exposition Pranataler Konsum von Pranataler Drogenkonsum

Methamphetamin

(legalfillegal) ohne Nachweis von
Methamphetamin

Konsumierende Eltern ohne
Spezifizierung des mutterlichen
Konsums

Kontrollgruppe

Nicht-Exponierte: kein
Drogenkonsum (legal/illegal)
wahrend der Schwangerschaft;

Pranataler Drogenkonsum
(legal/illegal) auRer Methamphetamin

Pranataler Konsum von
Methamphetamin

Outcomes Bezogen aufdas Mutterliche Outcomes
ungeborene/geborene Kind: Fetal,
postnatal, langfristig
ohne weitere Spezifizierung

Design Beobachtungsstudien: Feldstudien, Fallstudien, Fallserien (n

Fallserien (n = 6), Querschnitt-,
Fallkontroll- und Kohortenstudien

< 6); Interventionsstudien

Publikationstyp

Artikel in wissenschaftlichen
Journalen und mitonline
verfugbarem Abstract

Bucher, Buchkapitel,
Buchbesprechungen, Kommentare,
Leitartikel, Einleitungen, Vorworte,
Stellungnahmen, Dissertationen,
Vortrage, Poster

.

www.uniklinikum-dresden.de
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I Methode: Datenextraktion

* Formale Merkmale der Studien (u.a. Publikationsjahr,
Studienland),

« Population (u.a. Stichprobenumfang, Alter, Response-Rate,
Dauer des Follow-Ups; bei Fall-Kontroll-Studien die
differenzierte Darstellung von Fallen und Kontrollen)

« Outcomes (inklusive Messmethodik)

« wesentliche Ergebnisse (deskriptive und metaanalytische
Auswertung)

« Studienbewertung (Langsschnitt: Critical Appraisal Skills
Programme, CASP; Querschnitt: Appraisal tool for Cross-
Sectional Studies, AXIS Tool; Downes et al., 2016)

» Berechnung der Interrater-Reliabilitat zwischen den
Reviewern (Cohen's Kappa)

23 www.uniklinikum-dresden.de
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. Ev:jdheq:basmrte ; Datenbankrecherche (Medline, Handsuche
esundheitsversorgung E Embase, Psycinfo) (n=9)
= (n=681)
-~
.
Verbleiben nach Entfernen von Duplikaten
(n= 502)
=
3
3 l
5
> In Vorauswahl Ausgeschlossen
aufgenommen - (n = 423)
(n=502)
Volltext auf Eignung Volltextartikel
g beurteilt > ausgeschlossen, mit
E (n=79) Begrundung
5 {(n=33)
l Population: 1
Exposition: 6
— Publikationen/Studien Outco-me: 1
. N Design: 1
eingeschlossen in
qualitative
Zusammenfassung
(n= 46/36)
a
3
: l
w Studien eingeschlossen in
quantitative
Zusammenfassung (Meta-
(Moher et al., 2009)
— ( (=2 )
24
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Publikationszeitraum (Anzahl Studien)

25

20

20

15

10

2003-2005 2006-2008 2009-2011 2012-2014 2015-2017

25 www.uniklinikum-dresden.de
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Studienland

China Iran Neuseeland

3% 3% 5%
Sudafrika
5%

Thailand
3%

26
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| Ergebnisse - formal

Studientyp - Studiendauer:
Querschnitt Fallkontroll M=4,458 Jahre
3% 5% (SD=3,148); range: 1;
16
B - 83% Primérdaten, 17%
17% Registerdaten

Kohorte -
prospektiv
75%

27 www.uniklinikum-dresden.de
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| Ergebnisse - Operationalisierung

Konsumerfassung _

Urin des
Kindes
2% —

Urin der
Mutter =

4%

Mekonium
39%

Selbstan- -
gabe der
Mutter

55%

28

Erhebung
Konsummerkmale:
11% der Studien
Mischkonsum in 75%
der Studien

Matching in 66,7% der
Studien
Berucksichtigung von
Confoundern in 41,7 %
der Studien

www.uniklinikum-dresden.de
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Art des Mischkonsums

VERPENER Alkohol
29% 34%

Tabak\

36% Kokain
1%

29

MatChlng (Anzahl Studien)
ethnische Zughorigkeit (21)

- Geburtsgewicht (20)

— Bildung (20)

— Versicherung (18)

- Geburtsumstande (4)

— Alter der Mutter (3)

- SES (2)

— Geschlecht des Kindes (2)

- Gestationsalter (2)

www.uniklinikum-dresden.de
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Expositionsgruppe

Polystub-
PME und stanzkon-

5%

3%

PME
92%

30

Confounder

— Drogenkonsum pranatal (14)
— Alter der Mutter (5)

— Geschlecht des Kindes (3)

- Rekrutierungszentrum (4)

— Geburtsgewicht (2)

- Bildung der Mutter (2)

— Ethnische Zugehorigkeit (2)
— Vorerkrankungen der Mutter

(1)

www.uniklinikum-dresden.de
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| Ergebnisse - Operationalisierung

exponiert nicht-exponiert

Gestationsalter: Gestationsalter:
M=24,43 Wochen M=24,18 Wochen
SD=16,92 Wochen SD=17,38 Wochen
range: 0,10; 43,44 range: 0,10; 39,70
Geschlecht. Geschlecht.
54,26% mannlich 53,17% mannlich
SD=4,34% SD=6,49%

range: 47; 66 range: 38; 69
Stichprobengrélle: Stichprobengrél3e:
M=602,5 M=125.648
SD=1.90 SD=467.06

range: 14; 8542 range: 49; 2.031.328
Loss to follow-up: Loss to follow-up:
M=8,82% M=6,37%
SD=18,45% SD=15,96%
range: 0; 71,1% range: 0; 65,0%

31 www.uniklinikum-dresden.de
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Outcomes (N=357)

motorisch: 9%
neurokognitiv: 17%
verhaltensbezogen: 23%
somatisch: 51%

Fremdbeurteilung (Mutter): 2%
Fremdbeurteilung (Adoptiveltern): 2%
Fremdbeurteilung (Behandler): 39%
korperliche Untersuchung: 57%

pranatal (vor der Geburt): 2%

perinatal (bis 7. Lebenstag): 51%
neonatal (bis 4. Lebenswoche): 8%
Sauglingsalter (bis 1. Lebensjahr): 3%
Kleinkindalter (bis 3. Lebensjahr): 19%
Vorschulalter (bis 6. Lebensjahr): 15%
Schulalter (ab 6. Lebensjahr): 2%
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| Ergebnisse - Outcomes
Top Ten der Outcomes
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| Ergebnisse - Outcomes
Top Five der verwendeten Messinstrumente
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The NICU The Child The Giriffiths Apgar Score Attention
Neurobehavior Behavior Mental Network Task
Scale Checklist Developmental
Scale
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I Zusammenfassung

« Studien wurden mehrheitlich im prospektiven
Kohortendesign durchgefuhrt

* mehrheitlich werden somatische Outcomes per
korperlicher Untersuchung erhoben

« Qutcome-Messung erfolgt vor allem perinatal;
Langzeitstudien (Uber Sauglingsalter hinaus) seltener

* Vergleichbarkeit von Expositions- und
Vergleichsgruppe gegeben; Probanden weisen haufig
Mischkonsum auf

* Messung der Outcomes sehr heterogen

* nur wenige Studien erheben nahere Informationen zum
Konsum von Methamphetamin (Haufigkeit, Dauer,
Dosis)
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I Diskussion/Ausblick

« empirische Basis von Studien mit nicht-exponierter Kontrollgruppe

* psychosoziale, kognitive und sprachliche Entwicklung der Kinder
wenig betrachtet

« Heterogenitat der Outcomes—> Erstellung eines Sets an relevanten
und bedeutsamen Outcomes fur zukunftige Studien (Core Outcome
Set- Ansatz)

« Erhebungszeitraum pra-, peri-, neonatal sowie im Kleinkind- und
Vorschulalter > Ansatzpunkte fur Fruhforderung als
Komplexleistung

«  Methamphetamin-Konsum nur teilweise quantitativ erhoben -
Aussagen uber Effekte in Abhangigkeit von Haufigkeit, Dauer und
Intensitat des Konsums nur bedingt moglich

* Verbesserung der methodischen Qualitat der Studien (u.a.
Confounder berucksichtigen, Erhebung von Konsummerkmalen)
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